
令和    年    月    日
西濃バレーボール協会
　　会長  山田　啓二 様

申請者氏名(代表者)

チーム名

住　　 所

電話番号

下記の試合において､西濃バレーボール協会強化助成金の内規に該当するので申請致します｡

記

１､大 会 名

２､大会結果 *大会名、大会成績、東海大会以上の出場を示す事柄等を記入願います。
*大会資料（大会結果、成績など記載されたもの）があればその用紙を添付しても可。

(注）
東海大会以上に出場決定した時点での申請を可とする。
但し、大会が開催されなかった場合、該当チームが参加できなかった場合は返金すること。
東海大会以上の大会結果を、別紙の県外競技会結果報告書に記載又はそれに代わるものを
提出すること。

３､振 込 先 金融機関名

口座番号

口座名義

４､そ の 他 東海大会並びに、全国大会に出場した西濃協会に登録したチーム。
（内 規） 申請は、年度に１回とする。 申請のない場合は支給しない。

提 出 先 会計担当者 無藤文望まで
〒503-1305 養老郡養老町祖父江2149-1

TEL090-3387-5129

E-mail kmkz.rd3104@gmail.com

*都合により速やかに振り込みができません。ご了承願います。

強 化 助 成 金 申 請 書


