
令和 ６年    月    日 

千葉敬愛高等学校長 様  

 

千葉敬愛高校女子バスケットボール部練習参加承諾書 

 

貴校が実施する女子バスケットボール部練習に参加することを承諾いたします。 

 

・参加日       令和６年    月    日 （    ） 

 

・参加者氏名                            

 

・保護者氏名                          印 

 

・中学校名                             

 

・クラブチーム名                          

 

・緊急連絡先                            

 

・その他連絡事項 


