
（様式2）

年　　　月　　　日

千葉県レディースバドミントン連盟　理事長 宛

ク ラ ブ 名

代 表 者 名 ・ 印 印

ふりがな 日バ番号（10桁）

生 年 月 日 西暦

住 所 ／ 電 話
〒 ℡

審 判 資 格 有 ・ 無（どちらかに○） 審判資格 有効期限

移 籍 年 月 日

＊千葉県レディースバドミントン連盟の記入欄 移籍届受理日

（様式2）

年　　　月　　　日

千葉県レディースバドミントン連盟　理事長 宛

ク ラ ブ 名

代 表 者 名 ・ 印 印

ふりがな 日バ番号（10桁）

生 年 月 日 西暦

住 所 ／ 電 話
〒 ℡

審 判 資 格 有 ・ 無（どちらかに○） 審判資格 有効期限

移 籍 年 月 日

＊千葉県レディースバドミントン連盟の記入欄 移籍届受理日

移 籍 者 氏 名

前 ク ラ ブ 名 ※千葉県外より転入された方は都道府県名を記入

協会・他連盟より移籍の方は協会・連盟名を記入

移 籍 届

当クラブに、下記の者が移籍しましたので移籍届を提出致します。

移 籍 者 氏 名

前 ク ラ ブ 名 ※千葉県外より転入された方は都道府県名を記入

協会・他連盟より移籍の方は協会・連盟名を記入

移 籍 届

当クラブに、下記の者が移籍しましたので移籍届を提出致します。

切り取り線


