
平成１９年８月２３日 
各チーム代表者 様 

市 川 市 サ ッ カ ー 協 会 
第 四 種 委 員 長  石 原 孝 幸 

 
第３８回市川市少年サッカー親善大会４年生の部申し込み 

 
 残暑の候，皆様におかれましては，ますますご健勝のこととお喜び申し上げます。 
 さて，年間計画にてお知らせいたしましたように，第３８回市川市少年サッカー親善大

会４年生の部を以下の日程にて開催いたします。 
 つきましては，下記の申し込み書に明記の上，ファックスか郵送にて９月５日（水）ま

でに本用紙を協会事務所に返信していただきますようよろしくお願いいたします。 
記 

 
 
１ 親善大会４年生大会日程  

１日目 平成１９年１２月１日（土） 

  ２日目 平成１９年１２月８日（土） 

  予備日 平成１９年１２月１５日（土） 

  （２日間のリーグ戦を行います。） 

 

第３８回市川市少年サッカー親善大会４年生の部申込書 

 
協会事務所宛 市川市平田 2-8-7 ﾌﾁﾞﾊｲﾂ 106 

ファックス番号 ３２４－３２０７ 
大会事務局 石原 一幸（０９０－２６２３－６５８５） 

チーム名     

代表者氏名 

代表者連絡先   

 大会参加については（  ）に○をつけ，参加チーム数を併せて報告下さい。 

（  ） 今年度は，参加しません。 

（  ） 今年度は，参加します。 

     

     参加チーム数は，     チームです。 


