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上記の者は,本校在学生徒で,標記大会に出場することを認め,参加申込を致します。
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平成30年度全国選抜県予選大会剣道競技選手登録
本番当日用
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※試合当日　受付へ提出して下さい。　公印をわすれないようにお願いします。
　


