
送信先（公財）日本体操協会　髙塚宛　03-3481-2344

１ 全ての試技順はオープン抽選とする。

２ 抽選会出欠を平成27年4月21日（火）までにＦＡＸにてお送り下さい。

３ 欠席の場合は委任状に記載の上切り取らずにお送り下さい。

ＳＡＳＡＫＩＣＵＰ
第13回全日本新体操ユースチャンピオンシップ
第6回男子新体操団体選手権

公開試技順抽選会についての一切の権限を、競技役員長に委任致します。

平成27年　　　　月　　　　　日

：

： 印

所属団体名

氏　　名

第13回全日本新体操ユースチャンピオンシップ

その他

委   任   状

　抽選会に参加します　・　参加しません
※○をつけて下さい

所属団体名：

所属長氏名：

当日抽選される方の
氏　名

ＳＡＳＡＫＩＣＵＰ

第6回男子新体操団体選手権

公開試技順抽選会　出欠

抽選方法

送付方法


