
印

■チーム情報

チーム代表者
氏　　名

TEL

Eメールアドレス

登録チーム名

@

FAX 携帯

所有者名 年式 車台番号

参戦車両名・型式

住所　　〒

会社名あるいは団体名フリガナ

開催地：奥伊吹モーターパーク
開催日時：2018年9月8日（土）・9日（日） 通常エントリー 81,000円（税込）

三菱UFJ銀行　永福町(えいふくちょう)支店　普通 0119153　口座名義　エムエスシー(カ

■書類送付先　〒166-0015　東京都杉並区成田東3-13-11　MSC株式会社  FORMULA D JAPAN事務局　TEL 03-5305-3553 ／ FAX 03-5305-3583
※エントリーフィーは銀行振込のみとなります。現金書留等は受付けておりませんので、予めご了承下さい。

エントリーフィー
お振込先

■ドライバー情報

氏名

TEL
Eメールアドレス @

FAX 携帯

住所　　〒

生命保険会社名

生年月日

証券番号

19　　　年　　　月　　　日（　　　歳）

血 液 型 　 　  型   RH　+ ・ - 性別　  男 ・ 女

フリガナ

印

氏名

TEL FAX 携帯

住所　　〒

生命保険会社名

生年月日

証券番号

19　　　年　　　月　　　日（　　　歳）

血 液 型 　 　  型   RH　+ ・ - 性別　  男 ・ 女

フリガナ

印

氏名

TEL FAX 携帯

住所　　〒

生命保険会社名

生年月日

証券番号

19　　　年　　　月　　　日（　　　歳）

血 液 型 　 　  型   RH　+ ・ - 性別　  男 ・ 女

フリガナ

印

氏名

TEL FAX 携帯

住所　　〒

生命保険会社名

生年月日

証券番号

19　　　年　　　月　　　日（　　　歳）

血 液 型 　 　  型   RH　+ ・ - 性別　  男 ・ 女

フリガナ

印

■スポッター兼メカニック情報（1名まで登録可能）

■メカニック情報（2名まで登録可能）

エントリー申請用紙

※ドライバー、メカニック問わず生命保険未加入のため、生命保険会社名および証券番号欄が未記入の場合には、エントリー申込書、参加誓約書、スペック表以外に
「FORMULA DRIFT JAPAN 参加承諾書」を提出して頂きますので、予めご了承下さい。


