
JAPAN O’pen Skiff National Championships 2020 

 

 

保護者承諾書（18 歳未満の競技者のみ） 

 

私、                は、                の 

両親または法的保護者であり、子供たちがこの大会へ参加することを承認し、 

□   私自身が大会に参加する。 

または 

□   私はここに、兵庫県西宮市での JAPAN O’pen Skiff National Championships において、 

私の子供に対して必要ないかなる医学的または外科的治療に同意署名する許可を 

               さんに委ねます。 

 World Sailing Anti Doping Code（ドーピング防止規定）に従って薬物検査を行うことも許可します。 こ

の書式は禁止物質を治療上認可することを構成するものではありません。 必要な場合で認可を受けるた

めには自国のナショナルセーリング連盟に連絡してください。  

 

上記の者の責任ある大人として、大会時には下記に連絡ください。 

 

名 前：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿ 

住 所：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿ 

大会期間中の住所：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿ 

電話番号： ＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿ 、携帯番号： ＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿ 

Ｅメール： ＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿ 

 

このフォームを印刷し、記入して、大会会場の登録デスクに持参してください。 


