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上記の者が標記大会に出場するにあたり、私において一切の責任を負うことをここに誓約し、

参加申込をいたします。

年 月 日

保護者氏名（所属団体長または父兄） 印

　大会記録（戦績、報告、講評）及び大会期間中に主催者が撮影した動画及び静止画について、その権利は全て主催者
　に帰属することとする。

　本大会申込書に記載いただきます個人情報につきましては、年齢基準の確認及び大会に係わる諸連絡に使用いたしますとともに

　氏名、年齢、所属につきましては、本大会プログラムに掲載することがあります。また、氏名、所属につきましては、北信越テニス協

　会及び都道府県テニス協会間の大会資料として使用させていただくほかランキングに掲載し公開いたします。更に、大会の記録と

　して本協会のHPや記念誌等へ掲載させていただくこともあります。なお、その他の個人情報につきましては、本人の同意を得

　ることなく第三者に提供いたしません。

☆主催者権利について

所
属
団
体

所
在
地

住
所

First Name(名)
　　※ローマ字表記記入の原則
姓はすべて大文字を表記、名は頭文字のみ大文字、後は
小文字とする。

日

ローマ字表記 在　籍　学　校　名

Family Name(姓)

氏　　　　　　　　　　名
生　　年　　月　　日　(西暦) 年齢

（フリガナ）

　　　　　 年 月

北信越テニス協会ジュニア大会申込書　【シングルス】

大会名

種目 男子 女子 　　　　　才以下


