
日 時 ：

場 所 ：

経 費 ：

競 技 方 法 ：

　　

募 金 方 法 ：

参 加 申 込 ：

そ の 他 ：

　※組合せ表は、後日配付いたします。

第19回沼田市社会福祉協議会
白沢支部チャリティーゴルフ大会

令和6年10月18日（金） 午前8時  1組目スタート

　※開会式は無し、各自スタート３０分前までに集合してください。

（ピンクマークの無いところは赤色使用）

ゴルフクラブ スカイリゾート（☎ 53-2211）

参 加 費 2,000円（賞品代）→社協受付

プレー費 4,480円（税込み・食事代含む）→ゴルフ場受付

　※参加費及びプレー費は、当日各受付にお支払いください。

　※賞品〔 優勝～３位・各賞・ドラコン・ニアピン等 〕

１８ホール　ストロークプレイによる新ペリア方式

　※競技ティーに関しては、男子は白色、女子は赤色のティーマーク使用

　　70歳以上の方は、男子はシルバーマーク、女子はピンクマークを使用可

社協受付に募金箱を用意いたします

　※チャリティー募金は「令和6年能登半島地震災害義援金」として

　　寄付させていただきます。

9月27日(金)までに、社協白沢支所へお申し込みください。

 ①申込フォーム
右記ＱＲコードを読み取り、
必要事項を記入してお申し込みください

 ②電話
電話にて、氏名・住所・電話番号 をお伝えください
（沼田市社会福祉協議会白沢支所　TEL：53-2722）

 ③FAX
沼田社協HPより申込用紙をダウンロード
申込用紙を記入し、FAXでお送りください
（FAX：53-2762）

競技終了後、クラブハウス内にて表彰式を実施します。

多くの皆様のご協力をお願い致します

社協HP

Google

フォーム



社協白沢支所窓口またはFAX（53-2762）にてお申し込みください。

申込期限：2024 年 9 月 27 日（金）まで

第19回 沼田市社会福祉協議会白沢支部
チャリティーゴルフ大会 参加申込書

申込代表者氏名：

氏　名 住　所

※ ご提供いただきました個人情報は、大会運営にのみ使用いたします。

電話番号


