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公印省略 

 

2024 年夢の島練習会 

参加申込について 
 

参加を希望される方は実施要項を確認の上、次頁の参加申し込み方法に沿ってお申し込

みをお願いいたします。 

【参加申込方法】 ※大学ごとのお申し込みではありません。 

・個人での申し込みとなります。以下の Googleフォームから必要事項を記入し                     

送信をお願いいたします。  

申込先： https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSdSlCVB4ane7Dvj-

rIAwx0WXOY91bApVgfw9R8c745cFZkZ5w/viewform?usp=pp_url 

・回答はそれぞれ一回のみになります。回答後に編集はできません。申請内容等変更が

ございましたら以下の連絡先より大会総務金長までご連絡ください。 

・申し込み者は複数の部に参加することができます。その場合は参加を希望する部を全

て選択してください。 

・締め切りは 3月 3 日（日）とさせていただきます。連絡のない申請遅延は受け付けま

せんのでご了承ください。 

・申し込み期限後のキャンセル料は全額徴収となりますので予めご了承ください。キャ

ンセルの連絡は必ず申し込み期限日までに送るようお願いいたします。  

 

【申し込み資格】 

 ・関東学生アーチェリー連盟に登録している選手 

 

【当日の欠席について】 

・試合に欠席される場合は必ず以下の連絡先まで連絡をお願いします。無断欠席はしな

いようにお願いします。 

 

その他ご不明点などがございましたら以下の連絡先までご連絡ください。  

 

 関東学生アーチェリー連盟  総務委員会  金長 輝燎 

キャンセル・質問等受付先：ksaf.taikai@gmail.com 
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