
	
参加申込書

　　　　公益財団法人　茨城県サッカー協会会長　大和田　健　殿
　　　　　　　　　　　　　　同　第３種委員長　水野　　直　殿


『IFAﾘｰｸﾞ(U-15)2026』の別紙要項の主旨，大会規定に準じ，

下記の事項を理解して参加いたします。

記

　　１　選手送迎中の事故については，チームの責任において対処する。

　　２　試合中の一切の疾病，負傷等については，チームの責任において対処する。

　　３　必ず，チーム（選手・指導者）は，傷害保険に加入する。
　　
４　要項を遵守し，リーグ運営を最優先に開催することに努める。

　　　参加リーグ　　　IFAチャレンジリーグ

　　　2025年12月  日

　　　チーム名　　　　　　　　　　　　　　　　　　登録番号　　


　　　代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　印
　　
　　　＊　中学校は学校長名，職印でお願いいたします。
　　　＊　クラブはクラブの代表者名，クラブ印でお願いいたします。

　　　監督者氏名　　　

　　　チーム住所　〒　　　　　－　　　　

茨城県

ＴＥＬ　　

ＦＡＸ　　　　　　　　　　

                E－mailアドレス　



[bookmark: _Hlk62384596]＊　参加申込書は2025年12月28日までに事務局まで提出してください。(PDF形式でメール送付)
＊　提出先
IFAチャレンジリーグ事務局 石岡アセンブル（飯田）league.ifa.u15@gmail.com
　


