　　北海道高等学校体育連盟
　　ハンドボール専門部　　部　長　様
第７７回　北海道高等学校ハンドボール選手権大会

チームトレーナー・ドクター・通訳　参加届（役員外）

監督名　

　
　　印

	学校名　　　　　　　　　　　　　　　　　高等学校　　　　　　　　男子　・　女子

	ＦＡＸ
	ＴＥＬ


	
	氏　名
	所　属
	備　考

	トレーナー
	
	
	

	ドクター
	
	
	

	通訳
	
	
	


　（トレーナーなど複数の場合は、その旨を記入してください）

第７７回　北海道高等学校ハンドボール選手権大会に、

上記の者を通訳。チームトレーナー・ドクター・通訳として、役員外として参加させますので、よろしくお願いします。

令和８年　　　月　　　　日

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　高等学校長　　　　　　　　　　　印　

