
開催日 平成 30年 7月 8日 日曜日

集合場所

集合時刻 午前 8:00

走行場所

走行時間 午前 9:00～ 11:30 午後 12:45～ 15:15

料金 ¥5,000 /人・半日

募集台数 20 台前後

参加資格

参加車両

タイヤ

マフラー

服装

車両装備

申込先

振込先

午前の部
午後の部
合計金額

フリガナ

氏名

住所

電話番号 Eメール

車両 型式

平成 年 月 日

参加者署名 ㊞ ㊞
※20歳未満の場合、保護者の署名捺印

KRTヒルクライムレッスン　概要・参加申込書

当日は署名捺印済みの原本もしくは印鑑をお持ちください。

ロールバー・4点式以上のベルトを推奨

E-mail : entry@hillclimbchallenge.com

Fax : 0265-96-7339

制限無し

保護者署名

車検の通る音量のもの

長野県伊那市長谷　詳細は後日案内

講師の同乗を中心にした講習を行います

参加者

アルプス中央信用金庫　竜東支店

普通口座　７１４５１９６　カ）ケーズファクトリー

長野県伊那市内の舗装された道路

自動車登録番号標が交付されていて、有効な車検を有する車両

ヒルクライム競技に参加経験がある・もしくは今後参加を希望する方

Wｴﾝﾄﾘは\4,000/人・半日 一人ずつ記入

長袖・長ズボン・ヘルメット・グローブ

ドライビングレッスン セッティング講座

年齢

Wエントリした
方の指名

希望枠
希望欄に○

(例)午前ドライビングレッスン5,000円＋午後セッティング講座5,000円＝合計10,000円

〒

誓約書
KRTヒルクライムレッスン事務局 御中

私は、『KRTヒルクライムレッスン』にあたり、会場内で起きた事故、またそれらに関連して起こった死亡・負傷・その他の事故で私自身及び、同

乗者・見学者の受けた損害について決して主催者および走行会関係者・コース関係者・他の参加者に対して非難したり、責任を追及したり損害
賠償を要求しないことを誓約致します。万一、私や同乗した者が事故を引き起こした場合、事故に起因する全ての賠償責任を負い、他の参加車
両との接触事故でも当事者間で処理することを誓約致します。


