
石川県社会人バスケットボール連盟 宛 

 

《 出 欠 票 》 

 

令和５年石川県社会人バスケットボール連盟総会（４月２日）に 

（  出 席  ・  欠 席  ）いたします 

※欠席の場合は、下記委任状にご署名ください。 

 

チ ー ム 名： 

代 表 者 名： 

連絡先（電話）： 

 

 

 

 

《 委 任 状 》 

 

 私は、令和５年４月２日（日）開催の石川県社会人バスケットボール連盟総会に 

おける議決に関する一切の権限を              に委任いたします。 

（上記記載ない場合は、議長に一任といたしますので、予めご了承願います） 

 

令和５年   月   日 

チーム名：                    

代表者名：                    


