
年齢 ℃

性別 男 ・

連絡先 良い ・ 悪い

参加クラス

同伴者　 なし ・ あり

同伴者名 今朝の体温 ℃

連絡先

該当する□に✓を入れてください。 良い ・ 悪い

保護者 監督・コーチ

申込方法： 申込用紙に所定の事項を記入し、期日までに必着するよう申し込むこと。

　　　　 （１）申込期日：2023年3月5日（日）受付時間9：00～17：00

　　　　 （２）申込先：〒064-0945　札幌市中央区盤渓410番地

さっぽろばんけいスキー場大会事務局（ｾﾝﾀｰﾛｯﾁﾞ3F）　TEL：011-641-0071

支払い方法： （１）事務局に参加料を直接支払いまたは、現金書留にて送付。または,郵便小為替でも可。※支払いは現金のみ。

スタート抽選（ドロー）：大会１週間前（大会事務局）

申込上の注意：（１）所定の申込用紙を使用しないもの、電話・FAXによる申込のもの、性別・組別・年齢等の不明なものは、

　　　 　　　いかなる理由があっても受け付けません。

　　　　　　 （２）参加者はSAJスキー安全会、スポーツ傷害保険又はこれに準ずる傷害保険に加入していること。

　　　　 　　　大会中の事故等で傷害を負った場合、主催者側は一切責任を負いません。

　　　　　　 （３）過去3年間SAJ,A級公認大会の出場者は参加できません。

　　　 （４）ジュニアは、申込書の保護者承諾欄に署名・押印が無ければ受け付けない。

当日： （１）ゼッケン交付・リフト券販売　午前8：00から　（センターチケット売場 横）

（２）インスペクション　午前　8：40から

表彰： 　各組とも３位まで入賞、以下飛び賞を設定し、賞品を授与する。(組ごとの参加人数により、表彰人数が変更になる場合があります。）

その他： （１）悪天候等、やむを得ない理由により競技を中止した場合でも、参加料は返却いたしません。

　　　　 （２）シニアは大会当日の年齢を基準とする。

　　　　 （３）参加者の個人情報は本大会以外では使用いたしません。

　　　 （４）大会要項・申込用紙は下記ホームページに掲載しています。

さっぽろばんけいスキー場　　https://www.bankei.co.jp

問い合わせ先：さっぽろばんけいスキー場大会事務局　TEL：011-641-0071　　

個人情報は厳重に管理し、お客様の同意を得ることなく第三者に開示することはありません。

様

円 担当　　　　　　　　印

フリガナ 電話番号 生年月日 S・H・R 性別　　　男　・　女

氏　名 携帯番号 年齢 歳

〒 メールアドレス

フリガナ フリガナ

参加組別番号 大会名 順位 大会名 順位

位 位

位 位

１．SAJスキー安全会 ２．スポーツ傷害保険 ３．その他傷害保険

保険会社名 保険の種類 記号番号

未成年者の参加者は

参加者署名捺印 保　護　者　捺　印

ATOMIC CUPジャイアントスラロームin ban.K　開催要項

新型コロナウイルス感染症予防の為以下のご協力をお願いします。

〇選手は大会当日に検温の上、こちらの検温票にご記入の上、受付に提出ください。提出がない場合は参加をお断り致します。

〇当日,37.5℃以上の発熱や、咳味の異常など新型コロナウイルス感染症の疑似症状がある場合は、参加をおやめください。

出場選手名 今朝の体温

歳

女 体調の状態

※ありの場合は下記の欄をご記入願います。

体調の状態

参加申込者の個人情報は、GS競技大会の受付関係事務、大会参加者へのサービス向上の目的で使用させていただきます。

領　収　書 令和　　　年　　　月　　　日

本年度の
成　績

上記参照

例：小学１年（男）

➡⑤

GS競技大会参加料として受領しました。

　　さっぽろばんけいスキー場　

ATOMIC　CUPジャイアントスラローム in ban.K　 申込書

年　　　月　　　日

開 催 の 変 更 や 中 止 の 連 絡 を メ ー ル に て お 知 ら せ い た し ま す 。
bankei@bankei.co.jp の メー ルを受 信で きるよ う設定お 願いします。

住　所

所属クラブ
又は勤務先

学校名 学年

スポーツ
保険証番号

誓約書

私は、GS競技大会に参加するにあたり、私自身の責任において出場するものであり、受傷した場合、主催者並びに大会関係者、ゲレンデ関係者、スキー場に対し、いか
なる責任も追及せず、また傷害賠償などの請求を行わないことを確認し、同意し今大会に参加することを誓います。

印 印

参加組番号を記入ください こちらには記入しないで下さい


