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※記載された参加者の個人情報は、実施要項に記載した「わたSHIGA輝く国スポ」に関する業務にのみ使用します。

　※郵送またはFAXでお申し込み後、下記の問い合わせ先まで受付の確認をお願いします。

　　先着順とする。

午後からも全チーム試合がありますので、弁当の斡旋を受け付けます。
(徒歩10分くらいにコンビニ、ホットモット等あり)
弁当注文　　１個　700円　(お茶はついていません)

　　ジャパンスローイングビンゴ協会
　　会長　大塚　政行　まで
　（住　所）〒520-3026 滋賀県栗東市下鈎390番地２
　（電　話）090-3464-7670  
　（ＦＡＸ）077-584-4797

【申込み・問い合わせ先】

年齢
(大会当日現在)

1 男・女歳

2 男・女歳

年齢
(大会当日現在)

1

【参加申込み方法】

【弁当の斡旋】

チ　ー　ム　名 個　　数 金　　額

　　参加を希望するチームは、2025年8月1日（金）から8月22日（金）までの間に、
　　本申込書に必要事項を記入の上、申込先に郵送またはFAXでお申し込みください。

【参加負担金】
　　無料

【選考方法】
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