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 記入のご注意

申込者が配偶者の場合は配偶者を〇で囲んでください。
6ペア以上申し込まれる場合、申込用紙を複数ご使用ください。

※ メールアドレスついては、次年度大会のご案内時（一斉通知）のみに使用する場合があります。
個人での参加を希望される方は、当組合へ電話または、参加申込書（1名記載）をご記載ください。

   午後５時となります。（参加料は１ペアにつき４００円です。）

出版健康保険組合 ホームページ 　           

 　　             Ｔ Ｅ Ｌ        ０３－３２９２－５００４　　 Ｆ Ａ Ｘ　  ０３－３２９２－３１８６

申込責任者名

メールアドレス
（任意※）

 第６２回　テニス大会参加申込書

事 業 所 名  内

申込をするペア同士の前回クラスが異なる場合は、上位のクラスを入力してください。

初参加の方は、初参加を○印で囲み、初参加同士のペアは希望クラスを入力してください。

氏 名
① ②

希望クラス

被 保 険 者 等
― 初参加 配偶者 ― 初参加

氏 名

配偶者
記 号 ・ 番 号

前回のクラス Ｒ　　年　 男子A・B・C・D/女子A・B/混合A・B・成年
初参加ペアのみ下記記載 決

定

希望クラス

被 保 険 者 等
― 初参加 配偶者 ― 初参加 配偶者

記 号 ・ 番 号

前回のクラス Ｒ　　年　 男子A・B・C・D/女子A・B/混合A・B・成年
初参加ペアのみ下記記載 決

定

― 初参加 配偶者 ― 初参加

氏 名
① ②

配偶者
記 号 ・ 番 号

前回のクラス Ｒ　　年　 男子A・B・C・D/女子A・B/混合A・B・成年
初参加ペアのみ下記記載 決

定希望クラス

被 保 険 者 等

氏 名
① ②

希望クラス

被 保 険 者 等
― 初参加 配偶者 ― 初参加 配偶者

記 号 ・ 番 号

前回のクラス Ｒ　　年　 男子A・B・C・D/女子A・B/混合A・B・成年
初参加ペアのみ下記記載 決

定

― 初参加 配偶者 ― 初参加

氏 名
① ②

※　「大会参加申込書」の申込締切、および、「大会参加料」の支払い期限は令和７年４月３ 日（木）

https://www.phia.or.jp/

配偶者
記 号 ・ 番 号

前回のクラス Ｒ　　年　 男子A・B・C・D/女子A・B/混合A・B・成年
初参加ペアのみ下記記載

① ②

※　「スポーツ大会のご案内」に参加者名簿を掲載させていただきます。また、入賞者は、機関誌
　  「すこやか」・ホームページに事業所名・氏名・写真を掲載させていただく場合があります。

決
定希望クラス

被保険者証等

https://www.phia.or.jp/
https://www.phia.or.jp/
https://www.phia.or.jp/
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