
　参加ご希望の方は、下記の募集用紙をご記入のうえマンダリンパイレーツ事務所まで

　なお、FAXで送付いただいた場合には、同意書原本を合宿当日持参してください。

フリガナ

参加者氏名

フリガナ

電話番号

緊急連絡先 ①　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　②

持病　 有 ・無

その他注意事項（アレルギー等）

※その他注意事項には、配慮が必要な事項を記入してください。

（参加者の氏名を記入してください）

が

　　　　参加することに同意します。

　　　　　　令和　　年　　月　　日

保護者氏名 印

住　　　　 所

電 話 番 号

※この申し込み書で知り得た情報については、当該事業以外には適用いたしません。

　　郵送先　　〒790-0932　　松山市東石井6-12-36　　｢ともだち合宿　in 南予　係｣

　　ＦＡＸ　：　０８９－９１４－８１０３　（番号をお間違えないご注意ください）

子ども愛媛とマンダリンパイレーツ選手の合同合宿

愛媛マンダリンパイレーツは、愛媛県の地域活動推進事業の一つとして
子どもとマンダリンパイレーツ選手の合同合宿をおこなう事となりました。

FAX・メールまたは郵送にてお送りください。

「ともだち合宿 in 南予」　参加 申込書

　　私は、愛媛マンダリンパイレーツ「ともだち合宿　in 南予」について、

写真などのメディア・SNS掲載 OK 　　　　  NG

同　　意　　書

〒
住所

野球やソフトボール経験 あり　　　　　なし

（男 ・女）
年齢 血液型


