
加 盟 チ ー ム 登 録 変 更 届    (追加 ･ 抹消・変更) 
神奈川県ママさんバレーボール連盟 

地区名  支部名  チーム名  

加盟登録番号                     号 届 出 月 日   年   月   日 

代表 者氏 名            ＴＥＬ    （   ） 

登録者番号 氏  名 生年月日(西暦) 住     所 備   考 

     

     

     

     

     

＊追加・抹消・変更は○印で囲むこと。            

＊抹消届は抹消する箇所のみ朱書すること。 

＊チームはチーム原本に記入のこと。 

＊学区外者は備考欄に学区外(在住小学校区名)と 

 明記すること。 

＊この届は地区理事長に提出すること。            
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