
 

  スペシャルクラス専用エントリー用紙 

ふりがな  

氏   名  

 

住   所 〒     ‐ 

 

 

 

電話番号 

 

 

メールアドレス  

 

生年月日            

年     月     日             満     歳 

血 液 型 A         B        O        AB 

エントリーNO  

スポンサー 契約ブランドがありましたら記入お願いいたします。 

 

 

ホームポイント  

自 己 Ｐ Ｒ  

 

確 認 事 項 

 

必ず記入お願いしま

す。 

★ショートスペシャルクラスファイナリストは、７月２６・２７日の日南市長杯プロアマクラス

に 
自動エントリーされます。（本大会で 5万までの遠征費援助致します。） 

出場する           ・          出場を辞退する     
★このプロアマクラス出場の４名は、BILLABONGアマチアライダー選考会を行います。 
※この選考は、Line-up cup の上位４名のみ対象です。 

      ライダー希望         ・          ライダー希望しない 
誓 約 書 

私は、本大会に参加を希望しルールと大会規定に従い、開会式・閉会式には必ず参加し、 

また開催中に起きた事故の責任は本人にあり、主催・協賛の団体にいかなる 

請求もしない事に同意致します。そしていかなる場合においてもエントリー費の返還を要求致しません。 

平成 20 年    月     日 

氏 名                       印 

 

20 歳未満の方は、保護者の捺印が必要です。 

氏 名                       印 

 

 


