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小学  ・  中学  ・  高校　（　　年生）  　　年齢　　　　才 （開催時） 男　・　女学年・年齢

氏　　  名

会期中の緊急連絡先フリガナ

フリガナ フリガナ

ワークショップ参加申込書　2024年8月20日(火)

住　　  所
TEL

TEL

〒　　　    　　　　　　

FAX

所
属
団
体 

及
び 

指
導
者

団 体 名 指導者氏名

住　　  所
TEL

〒　　　    　　　　　　

FAX

※参加申込書はＡ4サイズにコピーしてご使用ください。
※作品番号が参加要項の〈作品番号リスト〉にない場合は、曲名のみ記入してください。
※記入漏れのないようご注意ください。
※参加証・受講証・注意事項などは 所属団体宛 に送付いたします。
※所属団体のない個人参加の方は、参加者宛に送付いたします。

全国バレエコンクール in Nagoya 参加料

　　　　    　名　　　　　　　　　　　円

ワークショップ受講料

　　　　 　   名　　　　　　　　　　　円

合　計

　　　　    　　　　　　　　　　　　　円

⃞ ワークショップ Ⅰ

⃞ ワークショップ Ⅱ

⃞ ワークショップ Ⅲ

第��回 全国バレエコンクール
参加申込書　2024年8月21日(水)～23日(金)

小学２年生～小学６年生

中学１年生～中学３年生

高校生以上、シニア

第34回 全国バレエコンクール in Nagoya

振込について

※振込手数料はご自身でご負担ください。
※個人の場合は「出場者ご本人のお名前」、団体一括の場合は「スタジオ名」でお振込ください。
※団体一括振込の場合は、参加人数・合計金額を参加者代表の方のみが参加申込書に
　記入してください。
　但し、参加申込書は必ず １名毎 にご記入ください。

事務局記入　エントリー№

※この欄は重要事項です。
　 必ず､ご記入ください。

※いずれかに　 を
　付けてください。

※いずれかに　 を
　付けてください。

□ 出場します

□ 出場しません ※いずれかに　 を
　付けてください。

振込先：三菱UFJ銀行  名古屋営業部（店番150）  普通 0954045
　　　　全国バレエコンクール in Nagoya  代表  越智 久美子

郵送先：CJB中部日本バレエ団「第34回 全国バレエコンクール事務局」
　　　　〒453-0018 名古屋市中村区佐古前町16-41

部
　
門

曲
　
目

「　　　　　　　　　　　　　　　 」より

　　　　　　　　　　   　　　　　　　　　　　　　　　　　  のVa

所要時間 分　　　　　　秒作品番号
[女子]
⃞ ジュニアＡｰ１
⃞ ジュニアＡｰ２
⃞ ジュニアＢ
⃞ ジュニアＣ
⃞  シ ニ ア

[男子]
⃞ ジュニアＡ
⃞ ジュニアＢ
⃞  シ ニ ア




