
学年

住所     〒            ー 生年月日(西暦)

　　

年 月 日

電話番号

携帯番号(続柄：　　　  　　)

アレルギー等

PONY RIDERS CUP 2020/9/12～13　参加申込書

参加者氏名(フリガナ) 年齢

才

男 ・女

年生

③

その他(希望がありましたらご記入ください)

受付日 受付担当

参加日（〇をつけてください）

土曜のみ 日曜のみ 両日

参加希望種目(１人３競技まで)

①

②


