追加登録・申請料用　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　


平成21年度　　登録関係費振込確認表

○振込み内容確認のため必ずFAXをお願いいたします。○

第１種　　大学（関東リーグ）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
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【振込料明細】※当てはまる申請項目にチェックを入れて下さい。

□　追加登録　　　個人登録費（＠３，２００×　　　名）・・　　　　　　　円

　　　　　　　　　　（内訳：JFA2,000円、KFA500円、委員会700円）
□　選手証再発行　（＠１，０００×　　　名）・・・・・　　　　　　　円

□　チーム登録カード再発行料（＠１，０００）・・・・ 　　　　　　　　円

□　その他　　　　　　　　　　　　　　・・・・・・・ 　　　　　　　円

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　今回振込額   　　　　　　　　　円


【振込先】

三菱東京ＵＦＪ銀行　湘南台支店　普通　０５３２４３８
第1種大学口　社団法人神奈川県サッカー協会　

（ﾀﾞｲｲｯｼｭﾀﾞｲｶﾞｸｸﾞﾁ　ｼｬﾀﾞﾝﾎｳｼﾞﾝｶﾅｶﾞﾜｹﾝｻｯｶｰｷｮｳｶｲ）

※　チーム名でご入金ください。
【FAX先】社団法人神奈川県サッカー協会　　FAX　0466-46-5696













振込明細書コピー貼付欄

















第1種　大学
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