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スポーツとなみスポーツとなみ
���� �݄߸

　̒月 2� ೔（౔）౑೾ମҭηϯλʔで第 22 ճ౑೾ࢢຽεϙʔπେձ։ձࣜが։࠵され、
̓月̑೔（೔）まで、֤ٕڝで೤ઓが܁り͛޿Βれました。　
　˞ϗʔϜϖʔδに΋େձ݁Ռをࡌܝして͓ります。

ݦମのൃలに͝ਚྗされた方ʑをஂٕڝຽεϙʔπେձ։ձࣜに͓いて、加ໍࢢ　
জするため、࣍の方ʑにँײঢ়をଃఄしました。（ܟশུ）

本　　࣮（εΩʔ࿈ໍ）ڮ
໦　തจ（εΩʔ࿈ໍ）ߴ
Ҵ֞　٢೭（ϏʔνϘʔϧڠձ）
௰　　　஧（ύʔΫΰϧϑڠձ）

　
༏উ　ग़ொ ஍۠
࣍উ　ྛ ஍۠
উ　ୋ੘ ஍۠　　　༉ా ஍۠ࢀ

༏উ　ग़ொ ஍۠

　　　　　　　 （஍۠ର্߅Ґॱ）

ঙԼ ஍۠ʢ̑Ґˡ��Ґʣ	 த໺ ஍۠ʢ��Ґˡ��Ґʣ
ೆൠए ஍۠ʢ̒Ґˡ̔Ґʣ	 ગஇ໺ ஍۠ʢ��Ґˡ��Ґʣ
༄੉ ஍۠ʢ̒Ґˡ̕Ґʣ	 ౦ݟࢁ ஍۠ʢ��Ґˡ��Ґʣ

஍۠ର߅૯߹
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申込方法　�期間内（８月３日～８月14日）に申込用紙に必要事項を記入し、
砺波体育センター窓口へ提出してください。　

問 合 せ　☎ 32-5240　砺波市スポーツ協会（砺波体育センター内）

　定һを௒͑た場合は、ࢢ಺ࡏ ݧܦߨされる方、受ߨॳめて受、（ۈࡏॅ）
のগない方を༏ઌします。
はϗʔϜϖʔδࡉৄ。加費のうͪからই害保険に加入しますࢀ加者はࢀ�※
を͝ཡください。

݄̕։ߨ ��݄։ߨ
͸͡ΊͯͷΤΞϩϏΫε
間　�月ʙ　ظ 12月
　　　　Ր༵日　શ 12回
対　象　Ұൠஉঁ
受ߨ料　�,500 円（保険料ࠐΈ）

ࣨڭΞοϓʂϔϧγʔؾݩ
間　10月ʙ　ظ 3月　
　　　　月༵日　શ 12回
対　象　中ߴ年உঁ
受ߨ料　�,000 円（保険料ࠐΈ）

ΈΜͳͰ༡΅͏ʂͪͼͬࣨ͜ڭ
間　10月ʙ　ظ 3月
　　　　໦༵日　શ 10回
対　象　1歳ʙ3歳の未बֶ児と保護者
受ߨ料　4,500 円（保険料ࠐΈ 


【選手宣誓】�༉ా஍۠ࠤ�౻ཽ໵͞Μ

˛ιϑτϘーϧʢঁࢠʣٕڝ

˛όϨーϘーϧʢஉࢠʣٕڝ

ࢠͷ༷ࣨڭΞοϓʂϔϧγーؾݩ
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