
※枠内をもれなくご記入下さい。

申込者住所　　〒
　　　　　　　　　                      　都　道
　   　               　　　　　　　　　　府　県

電話番号 携帯番号

ＦＡＸ Ｅ－ｍａｌｌ・ＨＰアドレス（※掲載しても宜しければ）

申込者名（クラブ・チーム、会社、個人）　フリガナ   ※ご契約者様となります。
　

所属部署名 担当者名　フリガナ
　

使用希望日※希望日をご記入し該当箇所を○で囲んで下さい。

①

②

③

④

⑤

⑥

⑦

⑧

⑨

⑩

走行車種※該当箇所を○で囲んで下さい。 予定台数

　　　（　２輪 　・ 　４輪　） 　　　　　台

催事内容※例;市販車両のグリップ走行会,テスト等できる限り詳しくご記入下さい。

年　 　月　 　日（　　）　 1日　・　半日（午前･午後）　・　タイム計測希望　・　延長希望　

年　 　月　 　日（　　）　 1日　・　半日（午前･午後）　・　タイム計測希望　・　延長希望　

年　 　月　 　日（　　）　 1日　・　半日（午前･午後）　・　タイム計測希望　・　延長希望　

ＴＥＬ　０４９５－７２－９６１１　 /　 ＦＡＸ　０４９５－７２－９６１２

年　 　月　 　日（　　）　 1日　・　半日（午前･午後）　・　タイム計測希望　・　延長希望　

年　 　月　 　日（　　）　 1日　・　半日（午前･午後）　・　タイム計測希望　・　延長希望　

年　 　月　 　日（　　）　 1日　・　半日（午前･午後）　・　タイム計測希望　・　延長希望　

年　 　月　 　日（　　）　 1日　・　半日（午前･午後）　・　タイム計測希望　・　延長希望　

年　 　月　 　日（　　）　 1日　・　半日（午前･午後）　・　タイム計測希望　・　延長希望　

年　 　月　 　日（　　）　 1日　・　半日（午前･午後）　・　タイム計測希望　・　延長希望　

年　 　月　 　日（　　）　 1日　・　半日（午前･午後）　・　タイム計測希望　・　延長希望　


