
 

 

令和８年度倉吉市民スポーツ大会 

第２５回水泳競技の部　参加申込書（倉吉市小学生用） 

（兼　県民スポーツ・レクリエーション祭予選会） 

承　諾　書 

・１週間に１度は練習をして体調良好の状態で参加いたします。 

・他の人に伝染する恐れのある病気などが無い事を確認しています。 

・大会中の傷病などの事故については、会場における応急処置以外はすべて参加者の責任とします。 

・大会当日（出発から帰省）は保護者又は本人が責任を持ちます。 

以上の事を承諾し署名捺印します。 

 

　　　　　　　　　　　　　　　保護者　氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　○印  

 

申込先　倉吉スイミング　横山　　 

　　　　TEL　０８５８－２２－６６９９　　FAX　０８５８－２２－６６８２ 

　　　　 

 

 
住　所

倉吉市
電話番号

 

氏　名

ふりがな

年 

齢 

区 

分

学校名 

　　　　　　　　　　　　　小学校 

　　　　　　　　　　　　　年

 

 

生年月日

 

西暦　　　　年　　　月　　　日生 

 

 

参加種目 

 

希望の個人

種目に○を

記入 

個人種目は 

１人１種目 

ﾀｲﾑﾄﾗｲｱﾙ 

参加希望の

有無

個
人
種
目

自由形 背泳ぎ 平泳ぎ バタフライ

 25ｍ 
（小１～４年生のみ） 
 

50m

25ｍ 
（小１～４年生のみ） 
 

50m

25ｍ 
（小１～４年生のみ） 
 

50m

25ｍ 
（小１～４年生のみ） 
 

50m
 タイムトライアル参加希望 

50m 自由形（参加する・参加しない） 

（個人種目で 50ｍ自由形を選んだ場合、そのタイムもリレー選考 

対象ですので、タイムトライアルに参加する必要はありません。）
 

リ
レ
ー

リレー チーム名 

　　　　　

 メドレーリレー チーム名 

　　　　　

 
スポレク祭参加希望

　　　　　　　　　　タイムトライアル参加者は県スポレク祭 

フリーリレーの選考対象者です。

男・女

有　・　無　　　　　　　　　



 

令和８年度倉吉市民スポーツ大会 

第２５回水泳競技の部　参加申込書（倉吉市中学生以上用） 

（兼　県民スポーツ・レクリエーション祭予選会） 

 

＊参加費は無料です。 

承　諾　書 

・１週間に１度は練習をして体調良好の状態で参加いたします。 

・他の人に伝染する恐れのある病気などが無い事を確認しています。 

・大会中の傷病などの事故については、会場における応急処置以外はすべて参加者の責任とします。 

・大会当日（出発から帰省）は保護者又は本人が責任を持ちます。 

以上の事を承諾し署名捺印します。 

 

　　　　　　氏　名（中・高校生は保護者）　　　　　　　　　　　　　　　　　○印  

 

申込先　倉吉スイミング　横山　　 

　　　　TEL　０８５８－２２－６６９９　　FAX　０８５８－２２－６６８２

 
住　所

倉吉市
電話番号

 

氏　名

ふりがな

年 

齢 

区 

分

学校名 

　（　　　　　　　　中学校　　　年） 

　（　　　　　　　　高　校　　　年） 

青年（15－19）　・　成年（20 代） 

マスターズ（30 代・40 代・50 代 

60 代・70 歳以上）

 

 

生年月日

 

西暦　　　　年　　　月　　　日生 

  

参加種目 

 

希望種目に 

○を記入・ 

個人種目は 

１人２種目 

以内・・・

①
種
目

自由形 平泳ぎ 背泳ぎ バタフライ 個人ﾒﾄﾞﾚｰ

 
50m 50m 50m 50m 100m

 

②
種
目

自由形 平泳ぎ 背泳ぎ バタフライ

 
50m 50m 50m 50m

 25ｍ 25ｍ 25ｍ 25ｍ

 

リ
レ
ー

リレー チーム名 

　　　　　

 メドレーリレー チーム名 

　　　　　

 
スポレク祭参加希望

　　　　　　　　希望種目　　第１希望： 

　　　　　　　　　　　　　　第２希望：

男・女

有　・　無

70 歳以上


