
□Ｃ級審判員 

□ジュニア審判員 

資格取得講習会 参加申込書 

 

平成２７年１２月６日（日）の審判員資格取得講習会に参加を希望いたします。 

 

☆氏名（ふりがな）        ☆性別           ☆生年月日（西暦） 

               （ 男 ･ 女 ）     （   年  月  日 ） 

 

      

☆ 住所 〒 

 

 

☆ 連絡先 

１．自宅               ２．携帯 

〔    －    －    〕   〔    －    －    〕 

 

 

☆審判員登録を ※（  希望します  ・  希望しません  ） 

※ どちらか一方を○で囲んでください。 

 

☆ 審判員登録を希望する方へ 

登録申請は一般財団法人日本ドッジボール協会ＨＰから各個人が登録することとなっ

ております。 

個人で出来ない場合は協会で代行いたします。 

 

☆ 審判員登録の協会代行を※（希望します ・ 希望しません） 

※ どちらか一方を○で囲んでください。 

 

 

※この情報は講習会、神奈川県協会関係のお知らせ案内以外には使用いたしません。 


