令和５年度　県ソフトテニス指導者研修会参加申込書
申込団体名　　　　　　　　　　　　　　
　責任者名　　　　　　　　　　　　　　　
　TEL　　　　　　　　　　　　　　　　　
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	所属（クラブ・学校名）
	電　話
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１）研修日　令和５年１１月１２日（日）AM10：00～PM4:00（予定）
２）会　場　芳賀町与能テニスコート
３）申　込　１０月３１日（火）まで　Fax：028-678-9845　栃木県連事務所
　　　　　　　　　　　　　　　E-Mail：soft-tennis@sta.tochigi.jp
４）問合せ　℡090-3339-8598（鮒田理事長）
