
クラブ名 担当者 電話

支店名 口座種別

1/13(日) 2/17(日) 2/24(日)

例 ○○　○○ S45.10.10 男 Ｃ ○○小学校　１年 3,000 3,000 3,000 3,000 12,000
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計

【 注 意 事 項 】
【 申 込 先 】

【参加料送金】
【大会参加料】

備　　　　　考

konnichiwa.sho2.des@lemon.plala.or.jp (携帯)090-2893-6183　(自宅Tel/Fax)089-977-1991　　790-0852　松山市石手2丁目8-22

行の追加・削除は差し支えありませんが、列の追加・削除はしないようにしてください。エクセルでの集計作業の支障となります。
愛媛県スキー連盟　競技部　大野正二

申込書は上記アドレスにメールで送信してください。メール申込の場合、郵送は不要です。郵送も受け付けますが、できるだけメールで送信してください。データ
はＰＤＦではなくエクセルデータで送信してください。

愛媛銀行　県庁支店　普通　５３５２３３７　愛媛県スキー連盟　競技部　大野正二
一般＝3,000円　高校生＝2,500円　小・中学生＝2,000円

久万杯
県選ＳＬ

国　体
予選会
その他

テレビ
愛媛杯

県選ＧＳ 会長杯
氏　　名

生年月日
(和暦で記入)

性
別

ク
ラ
ス

学校名　学年
(社会人は記入不要)

3/9(土)

合計

2018～2019シーズン　愛媛県スキー連盟　県内大会申込書　スノーボード

←できるだけ携帯番号を記入してください。

中止時の参加費
返金口座

銀行名 口座番号 口座名義 ←大会が中止になったときの参加費返金の振
込先を記入してください。


