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令和４年度 飯綱町保健福祉課長杯 
 

スポーツウェルネス吹矢大会  
 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

令和 年 月 日（ ） 

 時間：9時 30分～12時３０分 （受付 9時～） 

会場：飯綱町民会館ホール 

定員 ：50名   参加費：無料 

 

①6mの部 ②８ｍの部※いずれか一方の競技をお選びください。 

競技は個人戦とし、1 人 5 本を 1 ラウンドとして、4 ラウンド

の合計点で順位を決定する。同点の場合は、ラウンドの高得点

の人とする。 

裏面エントリーシート必要事項をFAX・メール・申込みフォーム

にて、申込みください。 

マスク（着用）、吹矢道具（お持ちの方）、内履き、水筒 

令和 4年 9月 14日（水）締切 

新型コロナウイルス感染予防対策にご協力をお願いします。 

申込み・問合せ先 

飯綱町社会福祉協議会 地域福祉課 担当：内山 

住所：飯綱町普光寺 920（メーラプラザ内） 

電話：253-1001 FAX：253-1002 メール：k-uchiyama@ii-shakyo.or.jp 

飯綱町保健福祉課、社会福祉法人飯綱町社会福祉協議会 主 催 

競技種目 

競技方法 

申込方法 

申込締切 

備 考 

持ち物 

吹矢で 

心も 

身体も健康に 

腹式呼吸･･･ 

壱ノ型･･･ 

飯綱町健康づくり啓発事業 

競技終了後、 

交流会を行います 

（景品も出る予定） 

フーーッ！ 

申込み 

QR ｺｰﾄﾞ 



 

『令和 4年度 飯綱町保健福祉課長杯スポーツウェルネス吹矢大会』 エントリーシート 

 

申込方法：必要事項をご記入いただき、下記の方法でお申し込みください。 

申込先：飯綱町社会福祉協議会 地域福祉課 宛 

E-mail：k-uchiyama@ii-shakyo.or.jp   FAX:026-253-1002 

 

URL：https://forms.gle/Z1wrqesMQkD9H6YU9   QRコード：  

※メールの場合は、下記の①～➆を上記アドレスに送付ください。 

問合せ：026-253-1001 

申込〆切：令和 4年９月 1４日（水） 

 

開催日時 令和４年９月２３日(金・祝) 午前９時 3０分～（受付：9時～） 

会 場 飯綱町民会館ホール（飯綱町牟礼１９８９番地） 

参加費 無料 

 

個人戦 

競技種目 

（男女混合）６ｍ 

（男女混合）８ｍ 

 

参加申込日：令和   年   月   日 

①氏名 

（ふりがな） 
②生年 

 月日 

大・昭・平 

 

年      月     日 

（       歳） 
 

③電話 －     － ④住所 
〒    － 

 

⑤参加 

 競技 

※参加できる競技は 1種目になります。 

□６ｍの部        □８ｍの部 

➅道具 

 有無 

自分の吹矢セット（筒・矢）をお持ちですか。 

□持っている        □持っていない 

➆交通

手段 

会場までの交通手段をお知らせください。 

□送迎希望あり       □送迎希望なし 

※ 競技終了後、交流イベントを予定しております。奮ってご参加ください。 

mailto:k-uchiyama@ii-shakyo.or.jp
https://forms.gle/Z1wrqesMQkD9H6YU9

