
〒 TEL

男子 4,000 円(ワンハンド追加毎に2,000円アップ）

女子 2,000 円(ワンハンド追加毎に1,000円アップ）
□に ✔ 印をお願いします。
レフトハンド

□ -65 ｋｇ級

□ 無差別級（無差別級参加者は下記の最高戦績にも○印をお願いします）

過去の最高戦績 S ・ A ・ B ・ C ・ D ・ N ・ 初出場

ライトハンド

□ -65 ｋｇ級

□ 無差別級（無差別級参加者は下記の最高戦績にも○印をお願いします）

過去の最高戦績 S ・ A ・ B ・ C ・ D ・ N ・ 初出場

レフトハンド

□ 無差別級

ライトハンド

□ 無差別級

アームレスリングチームV腕殿
私は第19回V腕杯に出場するにあたり、スポーツマンシップに則り、
良識のある行動をとり、貴連盟の指示に従うことをここに誓います。
尚、競技中の事故に関しては、貴連盟の責任を一切問いません。

2019年   月   日
署名                                  印

申込書
関西マスターズスポーツフェスティバル
第14回ひょうご生涯スポーツ大会
第19回V腕杯アームレスリング大会

ふりがな

お名前

生年月日

誓約書

出場費

男子の部

           年      月     日

住所

出場クラス

女子の部

参加費 円合計

PDF created with pdfFactory trial version www.pdffactory.com

http://www.pdffactory.com

