
2020／2021 ＦＩＳ公認

第７６回 北海道スキー選手権大会(アルペン種目：技術系スラローム)開催要項

１．主   催  （公財）北海道スキー連盟
 ２．主   管  小樽スキー連盟

３．後   援  北海道・小樽市・小樽市教育委員会・NPO法人小樽スポーツ体育協会
４．公   認  国際スキー連盟・(公財)全日本スキー連盟
５．期   日  令和３年２月２２日（月）～２３日（火）

 ６．会   場  小樽市朝里川温泉スキー場（FIS公認・レッドコース）
７．競 技 種 目       スラローム競技
８．日   程

期   日 時  間 競  技  種  目  等 会    場

２月２２日（月） 15時 00分 開会式・チームキャプテンミーティング・ドロー
朝 里 川 温 泉 ス キ ー 場
ガルチックハウス 2F

２月２３日（火）
9時 00分

（予定）
男女スラローム競技

朝里川温泉スキー場
レッドコース

※成績発表並びに、表彰式は競技終了１時間後を目途に、ガルチックハウス 2Fで行う

 ９．競 技 規 則       国際スキー連盟競技規則最新版による。

１０．組   別  男子組・女子組

１１．参 加 資 格 FIS および SAJ 競技者登録を完了している競技者

男 子 女 子

FISポイントランキング

(SL/GS/SG)

１００位

ＦＩＳ登録者

高校５０位

SAJポイントランキング

(SL/GS)

１００位

高校５０位

２００４年生まれのみ１５位

上記は 2020-2019シーズン SAJ No.3/FIS No.7以降のポイントリストによって出場資格を得ることができる

男 子 女 子

開催県推薦 プロテクト３０名 プロテクト３０名

都道府県推薦 有資格者と開催地枠で140名を満たしていない場合のみ出場できる

学連推薦
有資格者・開催地枠（プロテクト）・都道府県推薦枠で

140名を満たしていない場合のみ出場できる

【エントリーオーバーによる優先順位】

    ① 全日本強化指定選手・国内強化指定選手

② 開催県推薦選手（プロテクト 30名）＊開催ブロックの選手に限る。（開催ブロック出身学連登録選手も含む）

③ 男子：有資格者（当該種目ＦＩＳポイント順、ＦＩＳポイントを有していない場合はＳＡＪポイント順）

④ 女子：当該種目ＦＩＳポイント順、ＦＩＳポイントを有していない場合はＳＡＪポイント順

⑤ 開催県推薦選手  ※ ②のプロテクト 30名以外のブロック内登録選手（開催ブロック出身学連登録選手も含む）

⑥ 都道府県推薦選手（当該種目ＦＩＳポイント順、ＦＩＳポイントを有していない場合はＳＡＪポイント順）

⑦ 学連推薦選手

１２．参 加 料 一般および大学生は４,５００円、  高校生は４,０００円

１３．申 込 方 法       受付業務簡素化のため委託業者に依頼します。
          ・ネットで申し込み・メールで申し込み・ＦＡＸで申し込み  詳しくは別紙 「申込方法詳細」を参照ください。
１４．申込の注意  ①申し込みは、都道府県連盟ごとのエントリーフォームにて１・２戦まとめて男女別に所定事項を記入し申込み
           をすること。
          ②大学生の有資格者は、各大学ごとにまとめて男女別にエントリーフォームにて申し込みをすること。
          ③所定の申込書をネット・電子メールまたは、ＦＡＸにて申し込む事。記入もれにより受付出来ない場合がある。

１５．申 込 期 日 令和３年２月１５日（月）必着

１６．申 込 先  ネットで申込み http://www.sports-event-is.com/
          メールで申込み entry@sports-event-is.com

ＦＡＸで申込み ０１２５‐４２‐６５００

１７．問い合わせ  レース運営について  ℡ 090-8904-9793        9:00～17:00  朝里川温泉スキークラブ
          申込みについて     ℡ 080-7427-0067  平日 10:00～15:00  （祝祭日を除く）電話エントリー不可

１８．表   彰  北海道選手権として男女６位までを表彰する｡なお、表彰については、北海道スキー連盟所属選手、北海道に
所在する大学に所属している選手及び北海道に所在する高校を卒業し､ 他都府県所在の大学に所属している選
手を対象とする。
また、全出場選手を対象として男女６位までを別途表彰する。

１９．そ の 他  ①悪天候などやむを得ない理由により競技を中止した場合、参加料は返却しない。
          ②新型コロナウイルス感染症の感染拡大によっては、大会を中止する場合がある。

③宿泊は、各自手配のこと。



20. 大会における新型コロナウイルス感染症対策について

１） 参加するすべての人（選手・コーチ・スタッフ・保護者・応援者・競技役員・メディア等）は、ＳＡＪ
新型コロナウイルス感染 対策ガイドライン【最新版】（及び、ＳＡＪアルペン委員会アルペン競技会
ガイドライン【最新版】）、関係機関が定めたガイドラ インに従って新型コロナウイルス感染症防止に

努めてください。

２） 以下に該当する場合は参加できません。
・体調がよくない場合（発熱、咳、咽頭痛、倦怠感、息苦しさ、味覚嗅覚異常等）
・同居家族や身近な知人に感染が疑われる者がいる場合

３） 競技会関係者全員がマスクを着用してください。（協議中、選手の付着用墓とする）。

４） 手洗い、アルコールによる手指消毒の実施（マイタオルを持参とする）を心掛けてください。

５） 他の人との距離をできるだけ２ｍを目安に確保し、大きな声でのコーチング、会話や応援等は行わない
でください。

６） 競技当日、「体調管理チェックシートレース１４日前【個人用】（様式Ⅰ）」を記入し、
学校又はチーム単位でまとめてレースオ フィスに提出してください。（競技会関係者全員対象）

【もしくは、】
　競技会の初日には、競技日１４日前からの「体調管理チェックシートレース１４日前【個人用】（様式Ⅰ）」
　を記入し、学校又はチーム単位でまとめてレースオフィスに提出する。（競技会関係者全員対象）
　２日目以降は、「体調管理チェックシート【レース 当日用】（様式Ⅱ）」に記入し、レースオフィスに

　提出してください。
　※   学校/チームに属さない選手は個人で提出して下さい。

７） 競技会終了後、３日以内に大会参加者に体調不良者が出た場合及び、２週間以内に新型コロナウイルス
感染症を発症 した場合は、大会時の濃厚接触者も含めて、本大会の競技委員長（※）に速やかに報告

してください。

８） 「体調管理チェックシート」は北海道スキー連盟ＨＰに掲載されています。
（http://www.ski-hokkaido.jp/upload/kyoginews/182/182_61812947.xlsx）

９） 朝里川温泉スキー場内では、各施設ごとの新型コロナウイルス感染予防への取り組みに従ってください。

10） 上記内容をご理解いただき、参加するすべての方が感染しない、広げない行動を意識してください。

体調管理チェックシート」の提出方法・・・ガルチックハウス2Fレーシングオフィス専用ボックスに投函
当日AM8:00までに必ず提出してください

　　　　　　　　　　　　　　　問合せ：小樽・ゆらぎの里スキー大会実行委員会
　　　　　　　TEL:090-8904-9793



１． （公財）北海道スキー連盟・小樽スキー連盟
２． 小樽ゆらぎの里シリーズ実行委員会・朝里川温泉スキークラブ
３． 朝里川温泉組合・小樽朝里まちづくりの会・朝里川温泉スキー場・アメアスポーツジャパン㈱ アトミック事業部
４． ＦＩＳ 国際スキー連盟・(公財)全日本スキー連盟

５． 令和3年2月22日（月）～24日（水）　３日間

６． 小樽朝里川温泉スキー場（ＦＩＳ・レッドコース）

７． スラローム競技

８． ２月２２日（月）　チームキャプテンミーティング及びドロー１５時００分（ガルチックハウス）
２月２３日（火）　第１戦　競技開始　９時００分（予定）・・・第７６回北海道スキー選手権技術系SL種目と併催
　　　　　　　　　　チームキャプテンミーティング及びドロー競技終了1時間後（ガルチックハウス）
２月２４日（日）　第２戦　競技開始　９時００分（予定）

９． 国際スキー連盟競技規則最新版による。

１０． 男子組・女子組

１１． 出場選手は FIS 選手宣誓書、ポイント登録およびＳＡＪ競技者管理登録を完了している競技者。

男　子 女　子

100位

高校50位

100位

高校　50位

２００4年生まれのみ15位

男　子 女子

プロテクト３０名 プロテクト３０名

①全日本強化指定選手・国内強化指定選手

②開催県推薦選手（プロテクト３０名）＊開催ブロックの選手に限る。（開催ブロック出身学連登録選手も含む）

③男子：有資格者（当該種目ＦＩＳポイント順、ＦＩＳノーポイント者はＳＡＪポイント順）

④ 女子：当該種目ＦＩＳポイント順、ＦＩＳノーポイント者はＳＡＪポイント順

⑤開催県推薦選手　 * 2．のプロテクト３０名以外の開催県内登録選手（開催県出身学連登録選手も含む）

⑥都道府県推薦選手（当該種目ＦＩＳポイント順。ＦＩＳノーポイント者はＳＡＪポイント順）

⑦学連推薦選手

１２．

１３． 受付業務簡素化のため委託業者に依頼します。

・ネットで申し込み　・メールで申し込み　・ＦＡＸで申し込み　詳しくは別紙 「申込方法詳細」 参照ください。

　スポーツ・イベント・インフォメーション・サイト　ホームページ
http://www.sports-event-is.com/←TOPページ中段に[Webエントリー]ボタンがあります。

１４．  ①申し込みは、都道府県連盟でまとめて男女別にエントリーフォームにて申し込みをすること。

 ②大学生の有資格者は、各大学ごとにまとめて男女別にエントリーフォームにて申し込みをすること。

 ③所定の申込書をネット・電子メールまたは、ＦＡＸにて申し込む事。記入もれにより受付出来ない場合がある。

１５． 令和３年２月１５日（月）　必着　

１６． ネットで申込み http://www.sports-event-is.com/

メールで申込み entry@sports-event-is.com

ＦＡＸで申込み ０１２５‐４２‐６５００

１７． レースについて ℡ 090-8904-9793           9:00～17:00　　朝里川温泉スキークラブ

申込みについて ℡ 080-7427-0067  平日10:00～15:00  （祝祭日を除く）電話エントリー不可

１８．

１９． ①悪天候などやむを得ない理由により競技を中止した場合、参加料は返却しません。

②新型コロナウイルス感染症の感染拡大によっては、大会を中止する場合がある。
③宿泊希望者は各自手配のこと。

公 認

小樽・ゆらぎの里シリーズ

　FIS公認　第21回　朝里川温泉ＳＬ競技会
ATOMIC CUP

第１戦・第２戦　開催要項

競 技 種 目

主 催

期 日

後 援

【エントリーオーバーによる優先順位】

都道府県推薦

FISポイントランキング
(SL/GS/SG)

有資格者と開催枠で140名を満たしていない場合のみ出場できる。

140名を満たしていない場合のみ出場できる。

ＳＡＪポイントランキング
(SL/GS/SG)

有資格者・開催枠（プロテクト）・都道府県推薦枠で
学連ブロック推薦

ＦＩＳ登録者

（第1戦は第76回北海道スキー選手権技術系SL種目と併催）

上記は2020-2021シーズン　SAJ No.3/FIS No.7以降のポイントリストによって出場資格を得ることができる

競 技 規 則

組 別

参 加 資 格

そ の 他

参 加 料 一般及び大学生は4,500円 　高校生　４，０００円

申 込 方 法

申込の注意

日 程

会 場

問い合わせ

表 彰

主 管

各組1位～6位まで表彰します。

申 込 期 日

申 込 先

開催県推薦



20. 大会における新型コロナウイルス感染症対策について

１） 参加するすべての人（選手・コーチ・スタッフ・保護者・応援者・競技役員・メディア等）は、ＳＡＪ
新型コロナウイルス感染 対策ガイドライン【最新版】（及び、ＳＡＪアルペン委員会アルペン競技会
ガイドライン【最新版】）、関係機関が定めたガイドラ インに従って新型コロナウイルス感染症防止に

努めてください。

２） 以下に該当する場合は参加できません。
・体調がよくない場合（発熱、咳、咽頭痛、倦怠感、息苦しさ、味覚嗅覚異常等）
・同居家族や身近な知人に感染が疑われる者がいる場合

３） 競技会関係者全員がマスクを着用してください。（協議中、選手の付着用墓とする）。

４） 手洗い、アルコールによる手指消毒の実施（マイタオルを持参とする）を心掛けてください。

５） 他の人との距離をできるだけ２ｍを目安に確保し、大きな声でのコーチング、会話や応援等は行わない
でください。

６） 競技当日、「体調管理チェックシートレース１４日前【個人用】（様式Ⅰ）」を記入し、
学校又はチーム単位でまとめてレースオ フィスに提出してください。（競技会関係者全員対象）

【もしくは、】
　競技会の初日には、競技日１４日前からの「体調管理チェックシートレース１４日前【個人用】（様式Ⅰ）」
　を記入し、学校又はチーム単位でまとめてレースオフィスに提出する。（競技会関係者全員対象）
　２日目以降は、「体調管理チェックシート【レース 当日用】（様式Ⅱ）」に記入し、レースオフィスに

　提出してください。
　※   学校/チームに属さない選手は個人で提出して下さい。

７） 競技会終了後、３日以内に大会参加者に体調不良者が出た場合及び、２週間以内に新型コロナウイルス
感染症を発症 した場合は、大会時の濃厚接触者も含めて、本大会の競技委員長（※）に速やかに報告

してください。

８） 「体調管理チェックシート」は北海道スキー連盟ＨＰに掲載されています。
（http://www.ski-hokkaido.jp/upload/kyoginews/182/182_61812947.xlsx）

９） 朝里川温泉スキー場内では、各施設ごとの新型コロナウイルス感染予防への取り組みに従ってください。

10） 上記内容をご理解いただき、参加するすべての方が感染しない、広げない行動を意識してください。

体調管理チェックシート」の提出方法・・・ガルチックハウス2Fレーシングオフィス専用ボックスに投函
当日AM8:00までに必ず提出してください

　　　　　　　　　　　　　　　問合せ：小樽・ゆらぎの里スキー大会実行委員会
　　　　　　　TEL:090-8904-9793



アルペン競技会

※大会１４日前から記入する。 ※症状がある場合は〇を付ける。体温は0.1℃単位

体　温

℃

℃

℃

℃

℃

℃

℃

℃

℃

℃

℃

℃

℃

℃

℃

提出いただいた個人情報は、新型コロナウイルス感染拡大防止のため参加者の健康状態を確認することを目的としたもので
あり、それ以外の目的では使用いたしません。

　　　　　年　　　月　　　日　　本人署名　　　　　　　　　　　　

味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

　　　　学校名　・　チーム名

１日前　　　　　/　　 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

当日　　　　　/　　

５日前　　　　　/　　 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

４日前　　　　　/　　 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

３日前　　　　　/　　 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

２日前　　　　　/　　

（携帯）

８日前　　　　　/　　 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

※選手、コーチ、保護者応援者、大会競技役員の参加者全員を対象とする

上記の内容に同意します。

味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

１３日前　　　　　/　　 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

１２日前　　　　　/　　 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

１１日前　　　　　/　　 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

１０日前　　　　　/　　 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

９日前　　　　　/　　 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

　※ チーム単位でまとめて競技会 初日朝に提出して下さい

１４日前　　　　　/　　

（自宅）

会　場

　

競技日 　　年　　　　月　　　日（　　）～　　　　月　　　日（　　　）

連絡先

体調管理チェックシート レース１４日前【個人用】（様式Ⅰ）

本チェックシートは⼤会において新型コロナウイルス感染症の拡⼤を防⽌するため、参加者の健康状態を確認することを⽬的
としています。本チェックシートに記⼊いただいた個⼈情報については、厳正なる管理のもとに保管し、健康状態の把握、来場
可否の判断および必要なご連絡のためにのみ利⽤します。また、個⼈情報保護法等の法令において認められる場合を除き
ご本⼈の同意を得ずに第三者に提供いたしません。但し、⼤会会場にて感染症患者またはその疑いのある⽅が発⾒された
場合に必要な範囲で保健所等に提供することがあります。

味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

症　　　　状日　　付

７日前　　　　　/　　

６日前　　　　　/　　 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

　　　※○印をつけてください

　   　 選　　手　 ・　 コーチ　　氏　名

      大会競技役員　・　保護者応援者　　　

競技会名



アルペン競技会

※症状がある場合は〇を付ける。体温は0.1℃単位

体　温

1
℃

2
℃

3
℃

4
℃

5
℃

6
℃

7
℃

8
℃

9
℃

10
℃

11
℃

12
℃

13
℃

14
℃

15
℃

16
℃

17
℃

18
℃

19
℃

20 ℃

味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

名　　前 症　　　　状

味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

学校名・チーム名

コーチ名・責任者

※ チーム単位でまとめて（2日目以降）競技日朝に提出をして下さい。

競技日 　年　　　　月　　　　日（　　　）

携　帯

体調管理チェックシート 【レース当日用】（様式Ⅱ）

競技会名 　

会　場

提出いただいた個人情報は、新型コロナウイルス感染拡大防止のため参加者の健康状態を確認することを目的としたもの
であり、それ以外の目的では使用いたしません。

味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）



朝 夕

１日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

２日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

３日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

４日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

５日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

６日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

７日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

８日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

９日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

１０日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

１１日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

１２日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

１３日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

１４日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

１５日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

１６日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

１７日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

１８日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

１９日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

２０日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

２１日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

２２日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

２３日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

２４日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

２５日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

２６日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

２７日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

２８日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

２９日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

３０日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

３１日 ℃ ℃ 味覚異常・嗅覚異常・のどの痛み・咳・痰・鼻水・頭痛・体のだるさ・呼吸苦・その他（　　　　　　）

日常チェックシート（様式Ⅲ）

日付 症          状
体温

　　年   　　   月分  氏名                          



◎ 申し込み方法 / エントリフィのお支払い方法

 諸般の事情により今シーズンはカード精算を廃止しました。　ご理解とご協力をお願いします。

例　 エントリフィ４,０００円 　エントリーフォーム１枚で１０名エントリーする場合　　　　※男女別、クラス別で複数枚の場合はそれぞれに必要です。

エントリフィ　４,０００円×１０＝４０,０００円 　　　① Webエントリー　　　   　　　　４０,０００円+２００円（手数料）＝４０,２００円(推奨)

　　　② FAX/メールエントリー   　　４０,０００円+３００円（手数料）＝４０,３００円

　　

口座記号 ０２７２０６
口座番号 ６６７４３
加入者名 株式会社　ビー・エス・シー

　※ 依頼人名は「選手名」および「大会名または(番号)」を記入ください

　　　メッセージ欄は「大会名または(番号)」「組名または(番号)」

重要事項！
　エントリーフォーム記載のエントリー責任者名または選手名と     これを
　送金者名が違うケースが見受けられます     エントリーフォームに添付
　この場合、入金確認に時間を要します。
　また、受理できない場合もありますのでご注意下さい

　　　　　　　　 ※ Webエントリーの場合、手数料は２００円です

通信欄に、振込番号 を記入して下さい。

[大会名（または大会番号）]－ [組名（または組番号）]

例

FIS朝里 ○○太郎

参加料（例） 40,000円
ＦＡＸ/メールの手数料 300円
----------------------------------------------

合計額 40,300円

◎ゆうちょダイレクトを利用する場合

◎ゆうちょ銀行、窓口/ＡＴＭを利用する場合◎楽天銀行を利用する場合

第一営業支店 (251）

株式会社ビー・エス・シー Ｗｅｂエントリー

支店 ：

7617485口座番号：

口座名義：

(普通)

FIS朝里

○○太郎

FIS朝里

○○太郎

振替：02720-6-66743
（当座：二七九店 66743）

送金先口座
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