
9.申 し込み  出場申込書に出場クラス・住所・氏名・電話番号等を記入の上、
事務局宛に現金書留で郵送又は下記口座にお振込みください。

※お振込みの場合、必ず出場申込用紙を事務局宛に郵送または

FAXし てくださいハ

銀 行 名  秋田銀行 本店  店番  111
日座番号   1001937
名  義  秋田県オープンアームレスリング大会 (ガ ッチ リ杯 )

代表 高橋 真

10.締 め切 り  平成 24年 8月 3日 (金)必着
※女子クラス・ Cク ラスは当日申込可

11.事 務 局  〒010-1428  秋田市大平台 2-7-8
高橋 真 宛

問い合わせ先     携 帯  090-3123-4234
FAX 018二 834-4889

12.表   彰  各クラス 1位から3位まで (メ ダルあり)

13。 そ の 他  。大会中の事故、盗難などに関しましては責任を一切負いかねます
のでご了承願います。なお、参加費の一部を傷害保険に充当させ

ていただきます。
。大会後日、参加者全員に大会の模様を収録したDVDを 差し上げ
ます。また、撮影した動画を当連盟のホームページで公開するこ

とがありますのでご了承願います。
。大会名は『ガッチリ杯』ですが、ガッチリスタートではなく、通

常のス トレー トスター トです。
。会場には有料駐車場しかありませんので、お車でお越しの際は極
力相乗 りでお越 しくださるようお願いします。

14.打ち上げ  大会終了後、秋田駅前焼肉「留り木」で懇親会を開催します。
※参加費  2, 000円


