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■チーム代表者（あるいは連絡者）　※下記に選考結果を連絡しますので必ず記入願います

	チーム名
	

	代表者氏名
	

	連絡者氏名
	

	連絡先電話
	

	連絡先メールアドレス
	




	
	選手名
	よみがな
	学年
（申込時）
	ﾎﾟｼﾞｼｮﾝ
	参加可能日

	
	
	
	
	
	6/23
	7/21
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	１１
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※申し込み期限：2018年6月10日
※「参加可能日」に○×を記入願います。両日参加は可です。成績の良い日の評価を合否判定の基準とします。
※グラウンド確保の関係および季節柄、予備日が無く、2回行えない可能性がありますので極力、両日とも参加できるよう
　調整願います。いずれか1日しか実施出来なかった場合でも、その日に参加した選手のみが選考の対象となりますので
　ご了承願います。
　　・6月23日、7月21日ともに選考会実施され、両日参加した選手は2日間で成績の良いほうで評価します。いずれか1日
のみの参加の場合は、その日の成績で評価します。
　　・6月23日のみ選考会実施された場合は、6月23日に参加した選手のみで評価します。
　　・7月21日のみ選考会実施された場合は、7月21日に参加した選手のみで評価します。
※「ポジション」については選考会で見てもらいたいポジションを記入下さい。原則として、選手が一番得意としているポジションを１つ記入願います。
※個人情報の扱い：本申し込みで取得される個人情報は川崎市サッカー協会が運営する少女トレセンに関係する活動以外には使用いたしません。

■送付先　川崎市サッカー協会事務局　少女トレセン宛　　TEL：044-733-7655
　　　　　メール： gtc@kawasaki-fa.com
