
チーム代表者 電話番号

フリガナ 生年月日 ご住所

おなまえ  大 ・ 昭 ・ 平 

第①走者 年　　月　　日生

45歳以上・男女 　　　　　才
ご職業 性別 電話番号 （　　　　）　　　－

男 ・ 女 携帯番号 （　　　　）　　　－
フリガナ 生年月日 ご住所

おなまえ  大 ・ 昭 ・ 平 

第②走者 年　　月　　日生

18歳以上・女性 　　　　　才
ご職業 性別 電話番号 （　　　　）　　　　－

女 携帯番号 （　　　　）　　　　－
フリガナ 生年月日 ご住所

おなまえ  大 ・ 昭 ・ 平 

第③走者 年　　月　　日生

18歳以上・男女 　　　　　才
ご職業 性別 電話番号 （　　　　）　　　－

男 ・ 女 携帯番号 （　　　　）　　　－
フリガナ 生年月日 ご住所

おなまえ  大 ・ 昭 ・ 平 

第④走者 年　　月　　日生

18歳以上・男女 　　　　　才
ご職業 性別 電話番号 （　　　　）　　　－

男 ・ 女 携帯番号 （　　　　）　　　－

チーム紹介（出場時に参考とさせていただきますので、必ずご記入ください）

１．主催者が設けた全ての規約・規則・指示に従うことに同意します。

２．申込したチームは全員が健康管理に細心の注意を払い、イベント参加にあたって関連して発生した事故については自己の責任にて一切を処理いたします。

３．参加にあたって提出した書類に記載された個人情報を、参加者への連絡など、申込におけるサービス提供のために主催者が使用することに同意します。

４．京都駅ビル大階段での事前の試走・練習の禁止に同意します。

平成　　年　　月　　日　　　 代表者署名

本申込書に記載された個人情報については、京都駅ビル大階段駈け上がり大会

事務局であるＫＢＳ京都事業部が、参加者への連絡・発送業務に 事務局使用欄

使用し、適切に管理いたします。
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