
年 月 日 （　 才）

〒 ＠

マンション・アパート棟、号室○○様方まで正確に丁寧にご記入ください

cc 円

　ライダー、ピット要員の受けた損害について決して主催者及び大会役員、係員、雇用者などに対して非難したり、責任を追及したり損害倍書を要求したり

  しない事を誓約いたします。なお、このことは事故が主催団体、または大会関係役員などに起因した場合であっても変わりありません。また、運転者は競技が

  可能な技能を備えており、参加車両もコースまたはスピードにたいして適格でかつ競技が可能であることを誓います。また、本大会を対価を得て公開すること、

  ならびにテレビ、ラジオ、映画、写真、ビデオ、コンピュータ通信等での映像、音声使用は自由であることを承認いたします。尚、参加料はいかなる理由が

  あっても返済の請求はいたしません。

　　　　　　年 月 日

参加者署名 親権者署名

注:署名捺印が無い場合、エントリーは無効となります。出場ライダーが未成年の場合には、親権者または保護者の署名・承諾印（拇印不可）が必要となります。

※参加申込書 FAX送信先　有限会社 うず潮レーシング福山　FAX 084-931-4096　問い合わせ TEL 084-924-2935（担当）千々和　

（　　　　　　）

（　　　　　　）

チーム名読み方

　
㊞

SUPER MOTO　JAPAN　事務局（うず潮レーシング福山）

㊞

氏　名

住　所

℡

㊞

e-mail

※レンタルバイク（1日・燃料込み）　※レンタルバイクでの転倒・破壊の場合　お客様負担とさせていただきます。

スポーツ保険 保険料：年間1850円（年1回のお支払いとなります）有効期間：毎年4月1日～3月31日（1年間有効）

  私は本大会競技規則の規定に同意いたします。また、競技参加にあたり関連して起った死亡、負傷、その他の事故で私自身、および私の指定した運転手、

参加代金振込先 PayPay銀行 本店営業部(001) 普通1944822 エスエムジェー イワモトヒサオ　

保険料参加費

携帯℡

レンタルバイク

血液型

メーカー 車名

MOTARD LUCAS OIL 走行会　　参加申込書
2024 開催日　　　3月24日（日曜日）　　　8月18日（日曜日）　

参加費 ¥10,000

ﾌﾘｶﾞﾅ

チーム名

生　年　月　日

性　別

□　エンジョイクラス □　はじめて・レンタル・ミニバイク

レンタルバイク ￥8,000 ※レンタルバイクの方は、レンタルバイク代＋参加費が必要になります。

気筒容積 合計

男　　・　　女

〇印→ 申込締切 ： 開催7日前まで

参加クラス

□ エキスパートクラス □　チャレンジクラス

希望ゼッケン

RH　＋　－　　A　・　B　・　AB　・　O 緊急連絡先  氏名　　　　　　　　　　　　℡
 続柄

誓 約 書


