
 【申込・問合先】 ２月９日（金）までに下記へ申込書を提出してください。 

         ◆(一社)奥州市体育協会（水沢武道館内）℡23 - 2517 Fax25 - 3974  

         また、国見平スキー場ホームページからも申込み可能です。 

         URL ：http://kunimidaira.com  

     

 

         ＴＥＬ ２３－２５１７  ＦＡＸ ２５－３９７４ 
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2024 奥州スノーフェスティバル参加申込書 

ⱨꜞ●♫    
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( ⌐ủ)  

─כ◐☻ ─♪כⱲכⱡ☻ ה     ה   

─כ◐☻ ה   ה ה 39  

        40 54 55ה 69 70ה  

Ⱳכ♪─ ה   ה  

 ̉ᴇ ₴ 18  
受 付 午前８時３０分～（センターハウス内） 

       開 会 式 午前９時１５分～ 

       競技開始 午前１０時 30 分～

̝ ḹ ᶮ ₳ ḹ 0197 - 52 - 6611  
 Ή˲ Ẏᶥ  
֓қ Ằ″⁸ 1,000 Л 

⁸Ẇ 2,000 Л ᾛʴ Ћᴣ  

 ֓қ Ѳ Њ ⱳ   



2024  奥州スノーフェスティバル開催要項 
１  趣  旨 冬季の健康・体力の増進と、スポーツ・レクリエーションの普及振興及び、ウイ

ンタースポーツの普及を図る 

２  主  催 奥州市、（一社）奥州市体育協会 

３  後  援 奥州市教育委員会 

４  主  管 奥州市スキー連盟 

５  協  力 （株）北日本リゾート 

６   競技方法  競技は滑走１本のタイムとする 

７  競技区分 年代別とする。 ※下記の表参照 

８  表  彰 各区分３位までとする。 

９  参 加 料 奥州市民は 1,000 円、市外の方は 2,000 円 但し、小中高生は無料 

（大会当日、受付時に徴収します） 

★別途、リフト券の購入が必要 

10  そ の 他  ・スキー等の用具は、参加者各自が準備すること。 

        ・現地集合とするので、交通事故等に十分留意すること。 

        ・小中学生については、保護者等の引率責任者がついて参加のこと。 

・出場者は、クラッシュヘルメットもしくはＧＳ用ヘルメットを着用することが 

望ましい。 

        ・競技中の負傷については、応急処置は行うが、その後の処置については各自の

責任において対処すること。 

        ・雪不足等による中止の決定は、令和６年２月 13 日（火）に行う。 

        ・体調がよくない場合は参加をお控えください。 

        （当日欠席の連絡は、国見平スキー場まで。☎0197 - 52 - 6 ６11 ）       

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

※別表（競技区分）  
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39  39  

40 54  40 54  

  55 69  55 69  
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