　　年　　月　　日
　愛媛県高等学校野球連盟会長　様
学　校　名
学　校　長　　　　　　　　　　　印
合同練習の許可申請について
　下記のとおり合同練習を実施しますので、許可をお願いします。
記
　１　相 手 校
  ２　実施場所
　３　実施日時　　　　　年　　月　　日（　　）　　時　　分　～　　　時　　分
  ４　実施理由
　５　練習計画（内容・時間）

　　年　　月　　日
学　校　名
学校長                         様
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　愛媛県高等学校野球連盟会長
　上記の合同練習を許可します。
