
FAX送信先（公財）日本体操協会　03-6455-4038

１

２

３

４

Ｃｈａｃｏｔｔ　ＣＨＡＭＰＩＯＮＳＨＩＰＳ第３７回全日本ジュニア新体操選手権大会

公開試技順抽選会についての一切の権限を、競技部長に委任致します。

令和元年　　　　月　　　　日

：

： 印

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。

参加者は1名までです。個人と団体に出場所属は2名まで参加いただけます。

抽選会出欠を令和元年10月8日（火）17時までにＦＡＸにてお送り下さい。

全ての試技順はオープン抽選とする。

※協会事務局の入っている建物が変わり、セキュリティが厳しくなりました。
　抽選会に参加される方は入館者申請を行いますので、必ずフルネームで氏名を
　記載して下さい。

当日抽選される方の
氏　名②

　抽選会に参加します　・　参加しません
※○をつけて下さい

Ｃｈａｃｏｔｔ　ＣＨＡＭＰＩＯＮＳＨＩＰＳ

公開試技順抽選会　出欠

抽選方法

送付方法

参加人数

当日抽選される方の
氏　名①

所属団体名

氏　　名

第３７回全日本ジュニア新体操選手権大会

その他

委   任   状

所属団体名：

漢字 ふりがな

漢字 ふりがな


