
フリガナ 団体参加（チーム参加）の方はチーム名をご記入ください。

氏　名 チーム名：

電話番号：　　　　　（　　　　　　　　）　　 緊急時連絡先：　　　　　　　（　　　　　　　　）　　

参加者 年齢 性別 タグご経験

【参加申込書　記入方法】

小学生ﾁｰﾑ　・　一般ﾁｰﾑ　・　個人参加 クリニックのみ　・　大会のみ　・　両方

いずれかに○印をつけてください
参加

プログラム

・　代表者がフェスティバルに参加される場合は、参加者欄にもう一度記入をお願いします。

参加種別
いずれかに○印をつけてください

有　・　無

有　・　無

（※１）　学校名／ご住所／勤務先

有　・　無

有　・　無

有　・　無

１．募集定員を上回った場合はお断りする場合がございます。参加確定の際には主催者よりご連絡と参加要項をお送りします。

２．参加費は無料です。参加者には主催者にて保険に加入させていただきます。

　　協会発行物（機関誌・ホームページ・報告物）への写真・レポートを掲載する場合がございます。予めご了承ください。

４．参加者の肖像権ならびにそれに付随する全ての権限は主催者に帰属します。

・　小学生のみでの申込みは受け付けておりません。当日は、チームを統括できる成人の代表者の同伴を願います。

・　参加者の男女及び学年の構成は問いません。

E-mail：

有　・　無

有　・　無

有　・　無

有　・　無

有　・　無

３．当イベント中に発生した事故･傷害については応急処置はいたしますが、以後の責任は一切負いかねます。

・　団体応募人数は、5名以上10名以下とさせていただきます。

・　団体応募人数が10名を超える場合は、予めチームを編成していただき、参加申込書を分けてご応募下さい。

・　港区小学生タグ大会参加希望の方は、所属欄※１に所属の記入をお願いします。（住所or学校名or港区内タグラグビークラブ名）

【参加のための留意事項】

第２回　港区タグラグビーフェスティバル　参加申し込み書

ＦＡＸ　送信状 ＦＡＸ　to  （財）日本ﾗｸﾞﾋﾞｰ協会　普及育成部　宛　　03-5775-5034
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住　所：（〒　　　　　－　　　　）　　　　　　　　　　　　　　市・区・町・村

1

3 歳 　男　・女

代表者
（保護者）
連絡先

歳 　男　・女

氏名（フリガナ）

5 歳 　男　・女

2 歳 　男　・女

4 歳 　男　・女

6 歳 　男　・女

7 　男　・女歳

　男　・女

9 歳 　男　・女

・　参加の種別明記してください。チーム参加の場合はチーム名を必ずご記入ください。

・　参加プログラムに○印をつけてください。

　　加入の傷害保険の補償範囲内の対応となります。

8 歳 　男　・女

10 歳


