
提出日：    年   月   日  

フリガナ 生年月日

氏名

住所

連絡先 電話

携帯電話

メールアドレス（必須）

会員登録情報 登録都道府県

登録チーム名

チームコード 会員ID

資格取得を希望

する理由

活動状況

（競技歴・指導

歴等）

令和5年度公益財団法人日本スポーツ協会公認卓球コーチ１養成講習会受講申込書

      年   月   日

         （   歳）

〒

：

：

※連絡は主にメールにて行いますので、受信可能なメールアドレスを必ずご記入ください。


