
五十嵐敏幸　行　（ＦＡＸの場合添書は不要です）

No. 氏名 学年 性別 生年月日 住所 電話 引率者

メール（またはＦＡＸ）で、お申し込みください。

携帯電話　電話・FAX　

令和6年度 盛岡市中学生合同練習会参加申込書

令和 6 年　　　　　月　　　　　日

□11月3日（日・祝）　　　□11月4日（月・休）

学校名　 申込責任者　


