
年

月 日

（ ） □ □

私は国際モータースポーツ規則に基づいたJAF国内競技規則ならびに本大会の特別規則書に従い下記の通り参加を申し込みます。

生年月日 例：S48.7.10 年齢 性別 血液型
□ ＋

歳 □ － 型
〒 免許証番号(12桁)

地域ｺｰﾄﾞ 競技ﾗｲｾﾝｽNo
□ □

A □ B □ C □ □
競技

JAF会員 ライセンス

↓サインは必ず自署でお願い致します。
　私は本大会特別規則をはじめ国際モータースポーツ競技規則、国内競技規則など本競技に関するモータースポーツ 運転者署名(自署)

競技諸規則を承認し遵守致します。また、運転者は参加種目について標準能力を持ち、参加車両についてもコースまた

はスピードに対し適性があり、競争が可能であることを申告いたします。 親権者署名(自署) （ドライバーが２０歳未満の場合）

　私は、モータースポーツが危険を伴う競技である事を十分認識の上、自己の責任に於いて誠実かつ適切に競技を遂行

するとともに、本競技に関して万一事故が発生し、私や私の関係者が被害を被る事が遭っても、一般社団法人日本自動 同乗者署名(自署)　同乗者がいる場合

車連盟（JAF）をはじめ競技関係者（団体および個人）の方々に対していかなる責任も追及する事は致しません。

以上、誓約致します。 誓約年月日 年 月 日

競技ライセンス取得 □ □
事前申込:500円引き 希望する □

￥ ￥ JAF会員:200円引き 希望しない □ 1 4

(主催者記入欄) 2 5

3 6

例：オートランドヒロランサー、ピットビームスNCP13など(15文字以内で車種名または型式を入れて自由に決めて下さい)

例：ヴィッツ、スカイライン

7 9

RH

AG.MSC北海道競技会名

(基本3,500円) (基本4,500円)

第5回オートテストチャレンジ2017 Rd.2

2017

主催クラブ

なし

誓　約　書

有り／無し

フリガナ

氏名

住所

ドライバー

参加クラス

男

AT・MT

ﾚｰｽ除外

重複参加 あり

↑ライセンスをお持ちの方は記入下さい。もちろん無くても参加出来ます。

ゼッケン(主催者使用）オートテストチャレンジ　参加申込書

9

参加料

電話

E-Mailｱﾄﾞﾚｽ

開催日

入金日

女

携帯電話

個人会員／それ以外の会員／未加入

2017 7

国内 国際
ﾗｲｾﾝｽ種類

免許種類：(普通、中型など)

参加車両
読み方

車名

自車

入金額

印

車種

走
行
順

レンタカー使用

15文字

以内

入金確認／入金日


