第1７回八千代レディースオープン大会申込書
申込み責任者
　　　　氏名：　　　　　　　　　　　　（　　　　　　　　　　　　クラブ）
連絡先　固定電話：　　　　　　　　　　　　　　　　携帯電話：　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　メールアドレス：　　　　　　　　　　　　　　　　　　＠　　　　　　　　　　　　　　　　
· 内容を確認するため当方から連絡する場合があります。確実に連絡取れる連絡先を複数記入してください。
· TEL、FAXでの申し込みは不可
· 所属ランク欄について、該当しない方はブランクで結構です。
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