(個人申込用)


平成25年度　新宿区民総合体育大会
卓球(中学の部)　競技実施要項
主　催
新宿区、新宿区教育委員会、公益財団法人新宿未来創造財団
主　管
中学校体育連盟新宿支部　卓球専門部
1
日　　時
平成25年10月27日(日)　9時30分～　　( 集合9時～ )
2　
会　　場
新宿コズミックセンター　大体育室
3
種　　目
シングルス(男女別･学年別)、団体戦(学校別)
4
組合せ
組合せは、中学校体育連盟新宿支部の責任抽選とする。
5
参加資格
新宿区内在学･在住の中学1･2年生


(新宿区内中学校卓球部については、学校単位でお申し込みください。)
6
参加料
無料
7
申込み
9月26日(木)～10月4日（金） までに、下記申込書に必要事項を記入のうえ、
新宿区大久保3-1-2　コズミックセンター1階　新宿未来創造財団窓口へ。

　　　　　　　　※受付時間：平日9時～19時、土日祝日9時～16時30分

(1)個人申込みには保護者の承諾が必要です。必ず保護者の方の印鑑を押してください。



(2)住所、年齢などを確認します。身分証明書(生徒手帳)を必ずお持ちください。 
8 
その他
(1)競技中の事故については、応急処置のみ行います。万一の事故の発生に備えて、スポーツ安全保険等の傷害保険にご加入ください。



(2)大会当日、個人申込み者については主催者側が責任者



となりますが、できるだけ保護者またはその代理人が



引率するようご協力ください。


(3)右記のとおりゼッケンを各自で作成し、大会当日背中


につけてください。

　　　【問合せ】
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　新宿区大久保3-1-2 新宿コズミックセンター1階

公益財団法人新宿未来創造財団　℡3232-5121、FAX3209-1833
   ※競技参加に関する問合せはFAXのみ受け付けます。
	平成25年度　　新宿区民総合体育大会　　　　　　　　　　　　　　切り取り線


卓球(中学)申込書　　　男子　　　　女子　　(○をつけてください。)
	ふりがな
	
	在住・在学証明確認

	氏名
	
	　　　

　　（受付確認者サイン）

	学校名
	中学校　　　　　　年

	住所
	

	電話番号
	

	保護者氏名
	印　　　　　　　★印鑑必須

	当日の引率について　　　　　　　　　　　　可　・　不可


氏(苗字)名


学校名





ゼッケン例(白布)


縦23㎝×横25㎝








