
 

 

開催日 2009 年   月   日 

出場クラス ◇ ＳＰクラス ◇ ミニ MOTO-GP  ◇ オープンミニ ◇ オープンミニ 50 

◇ ＳＴクラス ◇ スクーターST ◇ スクーターOPEN ◇ MFJ ライセンス講習希望 
ﾌﾘｶﾞﾅ 

チーム名 
 

受付印 

参加車輌 メーカー名 車両名 コンストラクター 排気量 タイヤ 

ゼッケン 

 

 

参加受理 発送先 上記ライダーと同じ場合はチェックのみしてください。 《ピットクルー》 ピットクルーの登録がない場合、 

ライダー以外の人はピット作業が出来ません。 

氏   名 携帯電話番号 ○第  ライダーに（メール・郵送）希望  

発送先住所 〒    ―      郵便番号は必ず記入してください 

 (    )    － 

 

 

   

私は本大会に出場するにあたり、本大会の開催趣旨及び、本大会特別規則に同意致します。また、競技参加にあたり関連して起こった死亡、負傷、その他の事故で私自身、

及び私の指定した運転者、ピット要員の受けた損害について決して主催者及び、開催関係者及び、サーキット側に対して非難、責任追求及び損害賠償を要求しないことを誓

約致します。尚、このことは事故が上記主催団体または、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。参加費用、その他の費用はいかなる場合であっても

返還の請求は致しません。また、私はレースに出場するために車番発信機を搭載しますが、破損、紛失した場合には、5 万円を請求されてもかまいません。 

   第１ライダー署名                       印    

   第２ライダー署名                       印   第 4 ライダー署名                      印 

   第３ライダー署名                       印   保護者署名                         実印 
 

《参加費用》 参加する金額に○印を付けてください 
開催日 選手２名 選手３名 選手 4 名 事務局欄 お申込み・お問合せは  www.pigsoup.com 

3 時間耐久 ￥16,000 ￥19,500 × レイステック Pigsoup 事務局 

〒734-0055 広島市南区向洋新町 3-10-31 
5 時間耐久 \19,000 \25,500 29,000 

 
 

TEL082-285-1582・FAX082-285-9075 
 

ﾌﾘｶﾞﾅ  〒     -      郵便番号は必ず記入してください TEL 

氏名  住所  (   )   － 

ﾒｰﾙ       @ 生年月日 19   年  月  日生（  才） 血液型 型 
MFJ 会員（ライセンス）№ ライセンス区分 運転免許証№ 

県 名 
      

P(A)・J・F 

EJ・L・N・I 

MFJ 会員番号がない方は 

運転免許証を必ずご記入ください  

第
１
ラ
イ
ダ
ー 

緊急時連絡先 氏名  続柄  TEL(   )   － 

ﾌﾘｶﾞﾅ  〒     -      郵便番号は必ず記入してください TEL 

氏名  住所  (   )   － 

ﾒｰﾙ       @ 生年月日 19   年  月  日生（  才） 血液型 型 
MFJ 会員（ライセンス）№ ライセンス区分 運転免許証№ 

県 名 
      

P(A)・J・F 

EJ・L・N・I 

MFJ 会員番号がない方は 

運転免許証を必ずご記入ください  

第
２
ラ
イ
ダ
ー 

緊急時連絡先 氏名  続柄  TEL(   )   － 

ﾌﾘｶﾞﾅ  〒     -      郵便番号は必ず記入してください TEL 

氏名  住所  (   )   － 

ﾒｰﾙ       @ 生年月日 19   年  月  日生（  才） 血液型 型 
MFJ 会員（ライセンス）№ ライセンス区分 運転免許証№ 

県 名 
      

P(A)・J・F 

EJ・L・N・I 

MFJ 会員番号がない方は 

運転免許証を必ずご記入ください  

第
３
ラ
イ
ダ
ー 

緊急時連絡先 氏名  続柄  TEL(   )   － 

ﾌﾘｶﾞﾅ  〒     -      郵便番号は必ず記入してください TEL 

氏名  住所  (   )   － 

ﾒｰﾙ       @ 生年月日 19   年  月  日生（  才） 血液型 型 
MFJ 会員（ライセンス）№ ライセンス区分 運転免許証№ 

県 名 
      

P(A)・J・F 

EJ・L・N・I 

MFJ 会員番号がない方は 

運転免許証を必ずご記入ください  

第
４
ラ
イ
ダ
ー 

緊急時連絡先 氏名  続柄  TEL(   )   － 

 

 《誓約書＆車番発信機使用誓約書》 

年   月   日 

※参加者が未成年の場合は、保護者の署名及び印鑑証明を同封すること 

出場クラスに○を記入してください 


