
〒

一般で2チームに登録の場合、会員費を他の所属で納める時は、

チーム名に(　)を付けて下さい。実登録数には入りません。

会員費を納める実登録数合計を

最終頁に記入する。

チーム役員のみの者も必要。

令和8（2026）年度 香川県ママさんバレーボール連盟登録表 提出日：令和 8 年 3 月14 日

一　般　・　いそじ　・　ことぶき　・　おふく　

（フリガナ）
一般
イッパン

チーム香川
カガワ 代表者

氏　名
香川 ママ子 住　所

電話 〇〇〇-〇〇〇-〇〇〇〇

チーム名 携帯 〇〇〇-〇〇〇-〇〇〇〇高松市○○町1234-12

760-1234

練習会場 〇〇小学校体育館 練習曜日 〇曜日、△曜日 練習時間 19：00 ～21：00
E-mail

アドレス
受信可能なアドレスを記入

登録年齢に満たないチーム役員登録者

氏　名
フ　リ　ガ　ナ

生年月日（西暦） 年齢 住　　所 氏　名
フ　リ　ガ　ナ

生年月日（西暦） 年齢 住　　所

讃岐
サヌキ

 姫子
ヒメコ

2002 . 6 . 27 23 高松市○○町321-54-201
30歳未満の独身者で、チーム役員としてのみ登録
する場合は、この欄に記入する

№ 氏　　名 フリガナ（ｶﾀｶﾅ） 生 年 月 日
（ 西　暦 ）

年 齢
他の所属（チーム名を記入）

備考コメント
（姓）

　 .　　.

2 高松 市子 タカマツ イチコ
45

おふく

1 香川 ママ子 カガワ ママコ
71 チームA チームB

（名） （姓） （名） 一　般 いそじ ことぶき

チームD

住　所 高松市△△町1234-56

チームC 代表者

住　所 高松市○○町1234-12

1955 . 1 . 1

1980 . 12 . 11

住　所 高松市○○○町567-89
3 連 明子 レン アキコ

481977 . 5  . 18

9 丸亀 町子 マルガメ マチコ
29

会員費を納める実登録数を記入 9　名

（チームE）

住　所 高松市△△△町89-1

1996 . 10  . 10


