
男 ・ 女

〒 ☎ （緊急連絡先）

西暦 年 月 日

・ ・

歳

※　春日市水泳大会への参加は初めてですか　　 ・

１　出場種目（２種目可）

25Ｍ ・ 50Ⅿ ・ ・ ・

25Ｍ ・ 50Ⅿ ・ ・ ・

有 ・ 無

・ ・ ・

ふりがな 性　別

（姓） （名）

生年月日

メールアドレス

小学生 中学生 高校生 一　般

（学年） （満年齢）

※令和７年１２月３１日時点の満年齢を記入

はい いいえ

※県民ｽﾎﾟｰﾂ大会出場を希望する方は1種目は必ず50ｍにエントリーしてください。

希望種目を囲んでください。

第１種目

エントリータイム

自由形 平泳ぎ バタフライ 背泳ぎ

第２種目

エントリータイム

自由形 平泳ぎ バタフライ 背泳ぎ

２　県民スポーツ大会への出場の意思確認(出場資格：春日市在住者）

　　令和７年８月１７日（日）開催予定の県民スポーツ大会夏季大会の出場について

出場希望の有無

希望種目を囲んでください(一般の方は２種目可)。

出場種目(５０ｍ)

自由形 平泳ぎ バタフライ 背泳ぎ

申込確認欄(確認)　

確認（レ）

確認（レ）

メール・FAX可

第５４回春日市水泳大会参加申込書（個人の部）

氏　　名

住　　　所

区　　分
（学校名）

秒

秒

県民ｽﾎﾟｰﾂ大会出場を希望する方は50ｍにエントリーしてください。

※ご記入頂きました個人情報については、大会運営及び県民スポーツ大会の選手選考のために使用します。その他、ご本人の同意なく第三者に
提供しません。　　　　　　　　　　　　　　　

※　大会の映像、写真、記事・記録等・肖像等の個人情報が、新聞・テレビ・雑誌・インターネット・パンフレット等に報道・掲載・利用されることを承諾
します。また、その掲載権・使用権は主催者に属します。

（全員）
私は大会要項及び諸注意を承諾し、上記の記載内容に基づき、春日市水泳大会に参加します。

（小学生・中学生はこちらも確認ください）
私は保護者の承諾を得て、春日市水泳大会に参加します。



※チーム名は６文字以内で記入してください。ふりがなも必ず記入してください。

☎ (緊急連絡先）

分 秒

・ ・ ・

第５４回春日市水泳大会参加申込書（リレーの部）

ふりがな

チーム名

ふりがな

（姓） （名）

〒　　　　　　　－

メールアドレス

エントリータイム

※区分・種目を囲んでください。

小学生 中学生 高校生 一　般

フリー（男性） メドレー（男性）

フリー（女性） メドレー（女性）

ふ　  り　　が　　な ふ　  り　　が　　な

（姓） （名）

代表者の氏名

住　所

区 　   分

出場種目

※個人の部にエントリーしている選手のみで編成してください。

選　手　名　簿

区間
年　齢 
又　は
学　年

第1
泳者

第2
泳者

第3
泳者

第4
泳者

※年齢は令和７年１２月３１日時点の年齢を記入してください。

※ご記入頂きました個人情報については、大会運営及び県民スポーツ大会の選手選考のために使用します。その他、ご
本人の同意なく第三者に提供しません。　　　　　　　　　　　　　　　

※大会の映像、写真、記事・記録等・肖像等の個人情報が、新聞・テレビ・雑誌・インターネット・パンフレット等に報道・掲
載・利用されることを承諾します。また、その掲載権・使用権は主催者に属します。


