
　FAX   0942-89-2054 申込み日　2025年 　　月　　  日

チーム名  ： 

№１

フ　リ　ガ　ナ

氏　　　名

〒

所属クラブ ＨＤＣＰ 性別 男 女

№２

フ　リ　ガ　ナ

氏　　　名

〒

所属クラブ ＨＤＣＰ 性別 男 女

№３

フ　リ　ガ　ナ

氏　　　名

〒

所属クラブ ＨＤＣＰ 性別 男 女

　＊参加費の振込み確認が取れてからのみ正式申込が認められます。

事務局記入欄

生年月日
Ｔ　Ｓ　Ｈ　　　  　　　年

　　　月　　   日 （　　　才）

ボートレースチケットショップみやき
第１回プロアマゴルフ大会　参加申込書

生年月日
Ｔ　Ｓ　Ｈ　　　  　　　年

　　　月　　   日 （　　　才）

住　　　所 携帯 ＴＥＬ

お申込みの方は、コピー頂き上記へFAX またはメール

（ info@saga-cc.com )  下さい。

住　　　所 携帯 ＴＥＬ

生年月日
Ｔ　Ｓ　Ｈ　　　  　　　年

　　　月　　   日 （　　　才）

住　　　所 携帯 ＴＥＬ

申込受付 参加料入金

  月          日   月          日

同伴プロ名


