
第３４回飛衣羽衣カチャーシー大会 （チームの部）応募用紙 

令和 8年    月     日 

※全てご記入ください  

（フリガナ） 

チーム名 

 

住     所 
〒 

 

 

連絡 担当者 

(フリガナ） 

氏    名 

E-m E - m a i l 

連 絡 先 

※今後のやり取りは、連絡担当者を通じて行います。 

    申込み区分  □子供の部  □一般の部  ※該当するものに✓を記入してください。 

出 場 人 数 
【               】名 

※人数が確定していない場合は予定人数を記入してください。 

選曲（希望の曲名） 
【曲名：                          】 

※未定の場合は 8/29(金)までに事務局へ報告をお願いします。 

チーム紹介・意気込み 

(100文字以内) 

※記入内容は、大会当日

のチーム紹介や、新聞へ

の掲載に使用させていた

だきます。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

申込み先：飛衣羽衣カチャーシー運営委員会事務局 （一社）宜野湾市観光振興協会内 

〒９０１－２２２３ 宜野湾市大山７－１０－２７ 宜野湾マリン支援センター１F 

E-mail mensoreginowan@gmail.com   ℡（098）897-8600   Fax（098）897-0769 

出  場  者  誓  約  書 

① 私は、主催者の設けた全ての規定、及び運営委員会の指示に従うことに同意します。 

② 私は、準備・出演待機及び大会開催中の所持品については自己責任において管理し、盗難・紛失等について主催者に

対し一切の責任を問わないものとします。 

③ 私は、大会の参加にあたり、自身の健康状態について十分に配慮し、自己の責任において健康管理および安全確保に

努めます。万が一体調に異常が生じた場合、速やかに演技を中止し、主催者へ報告します。 

④ 私は、大会に関する映像、写真、記事、記録等がテレビ、新聞、雑誌、インターネット、SNS、パンフレット等へ掲載・利用さ

れること、およびその肖像権・掲載権が主催者に属し、無償で使用されることを承諾します。 

 

飛衣羽衣カチャーシー大会（個人カチャーシー）出場に際し、上記の内容に同意の上、申し込みます。 

出 場 者 署 名：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿ 

                         保 護 者 署 名：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿ （※出場者が未成年の場合） 

 

mailto:mensoreginowan@gmail.com

