
平成２3年度 第１2回創造アイデアロボットコンテスト長崎県中学生大会
参 加 申 込 書

＜校内処理用＞

長崎県中学校ロボットコンテスト運営事務局 御中

〒859-3224 長崎県佐世保市重尾町188番地

電話：0956-39-2926 FAX：0956-39-2852

参 加 部 門 授業内部門 応用部門 九州オリジナル部門 長崎制御部門 映像作品部門

どれかに ○ をつけて下さい。

ふ り が な

中 学 校 名

中学校住所等

〒

住所

[TEL] （ ） [FAX] （ ）

チ ー ム 名

平 均 得 点 点 対戦をしていない状態で制限時間の平均得点を記入してください。
No. 氏 名 （ ふ り が な ） 性別 学年

チームメンバー １ （ ）

１番にはチーム
代表者名をご記
入下さい。

２ （ ）

３ （ ）

４ （ ）

担 当 教 師 名

（ 連 絡 先 ）
［E-mail］

［携帯］

九州大会（１２月１０･１１日鹿児島市にて開催）への出場権を獲得した場合

九州大会へは 参加する 参加しない

（どちらかに○をつけて下さい）

※ チーム名は全角１０文字以内でテキスト表示できるもの（特殊文字・記号・絵文字は不可）

また，登録商標や映画やＴＶ番組など著作物のキャラクタ名などの使用は認めない。

※ 申込方法は学校とりまとめてE-mailでお願いします。

※ ｢平均得点｣は申込時点で未完成の場合には記入しなくてもかまいません。

※ 大会事務局への申込締め切り １０月２１日（金）


