愛媛スポーツ・レクリエーション祭2025
　ボッチャ競技参加申し込み
１．グループ名
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
２．参加者全員の氏名（ふりがな）、性別、年齢、障がいの有無を記入
　　 氏名（ふりがな）　　　　　　　　　　　　性別　　　年齢　　　障害の有無
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　  男・女　　　　才　　　有・無　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　男・女　　　　才　　　有・無　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　男・女　　　　才　　　有・無　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　男・女　　　　才　　　有・無　
３．代表者の住所・連絡先（携帯番号）
　　郵便番号：　　　　　　　　
住　　所：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
電話番号（携帯）：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
メールアドレス：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
４．問い合わせ先及び提出先
　　
愛媛県ボッチャ協会　事務局長　荻山英樹　
郵便番号：790-0067

住　　所：松山市大手町2-3-33-702

電　　話：090-1571-6771
メ ー ル：ehime.boccia@gmail.com
