
書類送付案内 

平成３０年３月１３日 

各支部 庶務担当者   様 

 

佐賀県ソフトテニス連盟 

事務局  堤   崇 

 

件名 大会案内について 

 

日頃より当連盟の運営につきまして御協力いただき厚く御礼申し上げます。 

さて、下記事業の要項を送付いたします。 

申込先を確認し、締め切りまでにお申し込みください。 

今後とも当連盟への御協力宜しくお願い致します。 

 

記 

 

 大 会 名 申込み先（締切日）

 第 22回全日本シニアソフトテニス選手権大会について（佐賀県） 

＊県連盟大会参加申込書様式で、メール・FAX で申し込むこと。 

参加料は、ゆうちょ銀行 七七八 

     普通預金 0536449  名義 佐賀県ソフトテニス連盟 

   へ振り込むこと。 

県 連 盟 事 務 局

〔７/１３（金）〕 

 

（連絡先）佐賀県ソフトテニス連盟事務局 

〒 845-0001  小 城 市 小 城 町 209 － 6    

コーポ西小路 202 

TEL/FAX 0952-37-3221 

E-MAIL   ssta41@onyx.ocn.ne.jp 

 

※ 発送作業の効率化のため、メールでの案内をすすめております。 

郵送で案内を行っている支部は、メールアドレスを事務局までご連絡ください。 


