
令和７年度 福岡県子ども会育成連合会 

筑豊ブロック連絡協議会ニュースポーツ大会参加申込書 

 

市町村名 チーム名 

  

 

監督（代表者）名 連絡先（住所・電話番号） 

 
住  所： 

電話番号： 

 

No 氏  名 選 手 区 分 性 別 
子ども会安全保険

加入の有無 

1  

１．小学  年生 

２．中学  年生 

３．保護者 

男・女 有 ・ 無 

2  

１．小学  年生 

２．中学  年生 

３．保護者 

男・女 有 ・ 無 

3  

１．小学  年生 

２．中学  年生 

３．保護者 

男・女 有 ・ 無 

4  

１．小学  年生 

２．中学  年生 

３．保護者 

男・女 有 ・ 無 

5  

１．小学  年生 

２．中学  年生 

３．保護者 

男・女 有 ・ 無 

6  

１．小学  年生 

２．中学  年生 

３．保護者 

男・女 有 ・ 無 

7  

１．小学  年生 

２．中学  年生 

３．保護者 

男・女 有 ・ 無 

8  

１．小学  年生 

２．中学  年生 

３．保護者 

男・女 有 ・ 無 

 

※ 参加者は、全員が「子ども会安全共済会」に加入していることが条件となります。 


