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合計金額

第６回ＭＧＣ三菱ガス化学アイスアリーナトロフィー「ミニマム取得可能競技会」　クラブ申込書

記載責任者氏名

クラブ名

出場種目
氏名

e-mail　アドレス

代表者氏名

電話番号

振込（予定）日

番
号

ふりがな 級 登録番号 振込金額 備考

送信先：tsutai.itaru@gmail.com

新潟県フィギュアスケート競技会実行委員会　御中

※ 必要に応じて行を増やしてください。
　　合計金額に間違いないか確認の上提出ください。


