
 

 

 

 

 

柏レイソルＡ.Ａ.野田 

２０１３年度ジュニアユースＧＫ追加セレクションご案内 

  

 

柏レイソルＡ.Ａ.野田ジュニアユースの GK 追加セレクションを下記の通り実施致しますのでご案内申し上げます。 

    

    

■対       象 ：   201３年度中学 1 年生（現小学６年生）・ゴールキーパー希望者 

 

■募 集 人 数 ：   若干名 

 

■申込み資格   :   ２０１３年度に日本サッカー協会への選手登録を当クラブより出来る方 

 

■申込み方法  ：   「応募申込書」に必要事項をご記入の上、「課題作文」を同封して、事務局までお送り下さい。 

＊申込書は、当クラブＨＰにてダウンロードしていただくか、事務局へお問い合わせ下さい。 

＊課題作文題名：「サッカーと私」または、「サッカーの夢」 

４００字詰め原稿用紙１枚以上３枚までを応募者本人の手書き原稿にて提出して下さい。 

 

■受  験  料  ：   ３，０００円 

 

■審査について：   申込書及び課題作文が提出され次第、書類審査の上、各自に試験の日程を連絡します。 

             試験内容は、面談及び技能試験です。 

 

■応 募 締 切  :   ２０１３年２月２８日（木） 

 

■お申込み先  ：   〒278-0055  千葉県野田市岩名２９１－１   

柏レイソルＡ.Ａ.野田「ジュニアユースセレクション」係 

  

■お問合せ先  ：   柏レイソルＡ.Ａ.野田セレクション係 ＴＥＬ：０４－７１５７－１３８８ 

（火曜日～金曜日 11:00～18:00） 

 

 

 

 

 



 

２０１３年度 柏レイソルＡ.Ａ.野田ＧＫ追加セレクション申込書 

 

申込日     年     月    日   

ふりがな                         

氏名 男  

女  

生年月日（西暦）         年        月       日生 

本籍地（都道府県名）  

保護者氏名         

 

住  所 

〒 

 

 

電話番号  

ＦＡＸ番号  

連絡先 連絡者名（続柄）：                   （      ） 

電話番号： 

メールアドレス： 

小学校名（Ｈ２４年度）  学年（Ｈ２４年度）  

現所属チーム チーム名  ： 

連絡先番号： 

連絡先名（チーム内役職）:                 （       ） 

所属チーム代表者名・捺印 代表者名：                     印 

身長・体重・利き足 身長：       （㎝） 体重：      （㎏） 利き足：       

アピール 

 

 

持病・アレルギー・ 

入院を必要とした病気 

 

保護者記入欄 

（ご自由にご記入下さい。） 

 

【課題作文】 題名： 「サッカーと私」または、「サッカーの夢」 

    400 字詰め原稿用紙 1 枚以上 3 枚までを応募者本人の手書き原稿にて提出して下さい。 

※柏レイソルＡ.Ａ.野田ジュニアユース・セレクション以外の目的では使用致しません。 

※当用紙並びに提出して頂いた文書等の返却は致しません。 

【お問い合わせ先】 柏レイソルＡ.Ａ.野田事務局 TEL０４－７１５７－１３８８ （火曜～金曜 11:00～18:00) 

・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・事務局使用欄・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 

受理日  受理者  育成部 事務局 

         

 


