
フリガナ

選手氏名

フリガナ

保護者氏名

電話番号

所属チーム

生年月日 身長 体重

ポジション 利き足

トレセン

１．個人情報保護のため、厳正な管理のもとに保管いたします。

２．練習参加中に起こった怪我等の事故については責任を負いかねますのでご了承ください。

E-Maill

坂戸ディプロマッツセレクション　申込書

自宅TEL：

住所

〒

携帯TEL：

※お手数ですが必ず記入してください。

　　　　　　年　　　　月　　　　日 ｃｍ ｋｇ

セレクション参加希望日に
○を付けてください。
（複数回可能）

10月15日10月1日

秒

両親の身長
父：
母：

５０ｍ走タイム

自己PR

入団志望動機

選手としての目標

申し込みはメールでお願い致します。　希望日に関しては先着順とさせて頂きます。

第一希望 第二希望 第三希望 第四希望

【参加承諾】　以下の内容についてご確認ください。

　メール　　　diplomats_1999@yahoo.co.jp　　

検討クラブ


