
第３回住吉ボッチャ大会 参加申込書

	チーム名
	　



	代表者氏名
	　
	性別・年齢
	男 ・ 女・その他　　　歳

	住所
	　
	連絡先
	　



	2．参加者情報


※ 障がいのある方は「障がいの種別」「介助者の有無」「自由記入欄」もご記入ください。
	No.
	氏名
	性別
	年齢
	障がいの種別
	介助者の有無
	自由記入欄

	1
	　
	男・女
	　歳
	　
	有・無
	　

	2
	　
	男・女
	　歳
	　
	有・無
	　

	3
	　
	男・女
	　歳
	　
	有・無
	　

	4
	　
	男・女
	　歳
	　
	有・無
	　

	5
	
	男・女
	歳
	
	有・無
	

	6
	
	男・女
	歳
	
	有・無
	

	7
	
	男・女
	歳
	
	有・無
	

	8
	
	男・女
	歳
	
	有・無
	



	※ 障がい者用の器具の有無は応相談です。
※ 配慮が必要なことなど、主催者に伝えたいことがありましたら、自由記入欄にご記入ください。



	3．申込先・募集締切



	申込み先
	住吉区スポーツ推進委員協議会事務局

	住所
	〒558-0042　大阪市住吉区殿辻1-3-14　リベルテコーポ保澤102号

	連絡先
	TEL：090-6601-5390　／　FAX：06-6694-6115

	募集締切・主催
	募集締切日：令和8年6月26日（金）まで
主催：住吉区役所・住吉区スポーツ推進委員協議会


令和8年7月12日（日）　HOS住吉スポーツセンターで開催　10時開始（9時30分集合および受付）

