
草野球沖縄一決定戦

オリオンスーパーベースボール
中央大会申込書

フリガナ カテゴリー　※参加カテゴリーを選択して下さい（〇で囲んで
下さい）

チーム名
●チャンピオン（男子）　 ●チャンピオン（女子）

●シニア（男子） ※40歳以上の選手で構成

フリガナ 連絡先 

監督名
電話番号

メールアドレス

氏　名 年齢 位置 背番号 氏　名 年齢 位置 背番号
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