茨城県オリエンテーリング協会所管テレイン使用申請書
平成　　年　　月　　日
茨城県オリエンテーリング協会

会　　長　　　鈴　木　政　昭　様
　　　　　　　　　　　　　　　　　　組織名　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　所在地　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者　　　　　　　　　　　　印
　下記の行事を開催するため貴管理下のオリエンテーリング用テレイン【　　　　　　　　　】を使用したいので、関係資料を添付の上、申請いたします。

なお、行事開催にあたっては、細心の注意を払い、茨城県オリエンテーリング協会には一切の迷惑をかけないことを誓います。

	1． テレイン名


	

	（市町村名）
	　（茨城県　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	２．行　事　名
	

	３．期　　　日
	　平成　　年　　月　　日（　　）　　　時～　　　時

	４．行 事 内 容
	

	５．参 加 者 数
	

	６．参　加　料
	

	６．事務担当者
	氏名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
住所　〒　　－　　　　　　　　　　　　　　　　　　


	
	電話番号：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　


· 添付資料：行事（大会）実施要項　１部

茨城県オリエンテーリング協会所管テレイン使用に関わる実施報告書

平成　　年　　月　　日

茨城県オリエンテーリング協会

会　　長　　　鈴　木　政　昭　様
　　　　　　　　　　　　　　　　　　組織名　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　所在地　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者　　　　　　　　　　　　印
　下記の行事を終了しましたので、報告致します。

	2． テレイン名


	

	２．行　事　名
	

	３．実 施 期 日
	　平成　　年　　月　　日（　　）　　　時～　　　時

	４．行 事 内 容
	

	５．参 加 者 数
	

	６．特 記 事 項
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


※成績表があれば添付して下さい。

