
主催 遠州リレーマラソン実行委員会
http://enshurelay.hamazo.tv/

後援 浜松市
中日新聞東海本社
静岡新聞

1 日時 ・2011年10月2日（日）
・中止の場合でも参加賞を配布しますので、参加料の返金には応じかねます。

2 会場 ・浜名湖ガーデンパーク
3 コース ・園内南側サイクリングロード（花博開催時電動バス運行路）
4 駐車場 ・園内西駐車場(南駐車場は駐車禁止です。一般利用者用なので、大会関係者は駐車出来ません。）

※駐車場には限りがありますので、乗り合わせで来て頂けると助かります。
5 競技内容 ・1チーム14人以下で構成し、1人が複数の区間を担当することも可能です。

ルール ・1区（約3.195 km）のみ中継ゾーンより195 m手前からスタートします。
・1区～14区（約3.0 km）は中継ゾーン発着で、全14区間の合計が約42.195 kmとなります。

6 大会趣旨 ・楽しく走ること ・・・記録よりも「楽しく走りたい！！」そんなチームを歓迎します。
7 参加資格 ・「チームみんなで楽しく走りたい」と思う方

･3 kmをひとりで走りきれる方
・公園・大会ルールを守って、楽しく走れる方

8 参加賞 ・参加賞は、第7回遠州リレーマラソンin浜名湖ガーデンパーク オリジナルＴシャツです。
・こども賞、全参加チームでの抽選会など、豪華賞品を用意しています。

9 参加料

②のりあいの部
・1人  　　　1,500円

締切 締切後の申込みはお断り致します。
・8月下旬 参加チームの公表

※　新規参加チームはチームNo.の確認をお願いします。

10 申込方法 ・振込み明細票（コピー可）を添付した申込書を下記へ郵送して下さい。
郵送先 ・〒432-8043　浜松市中区浅田町1675　小楠　薫　宛
振込先 ・浜松信用金庫　磐田支店　普通　2000338 ｻﾅﾙｺｴｷﾃﾞﾝｼﾞﾂｺｳｲｲﾝｶｲ

・尚、納入された参加料は返金致しませんので、ご了承ください。
・銀行振込のみ、振込み手数料は各チームでご負担下さい。

11 当日の日程 6：30 入園（北側ゲートより入園下さい。）
7：00 受付開始（終了8：15）
8：00 開会式
9：00 スタート

13：30 閉会式（表彰は上位、抽選会など）
13：45 清掃活動（本大会としての終了は14：00頃を予定）

12 各チームで ・タスキ
準備する物 ・ゼッケン 詳細は別紙参照

13 注意事項 ・会場は火気厳禁です。バーベキュー、喫煙はご遠慮下さい。
・会場は本大会の専用使用ではありませんので、一般の公園利用者への配慮をお願い致します。
・会場への自転車の乗り入れは禁止です。駐輪場より先へ自転車で進入しないようにお願い致します。
・ゴミは各自で持ち帰って頂けるよう、お願い致します。
・大会当日は、非常に暑いことが予想されますので、熱中症・脱水症状等にお気を付け下さい。

14 備考 ・本大会はスポーツ保険に加入しますが、主催者はそれ以上の責任を負いかねます。
・本大会における写真、結果等は、大会ホームページ、新聞等に掲載されることがあります。

これらの肖像権、個人情報は主催者に帰属します。
・大会終了後の結果、各種報告は、大会ホームページに掲載するのみとします。

15 連絡先 ・小楠　薫 実行委員長 090-8180-6467 (携帯電話)
・E-mail(実行委員会) enshu.r.m@gmail.com

①チームの部

⇒大会ホームページに掲載　(http://enshurelay.hamazo.tv/)
・8月3日（水）     申込締切     振込・申込書必着

・1チーム  10,000円

のりあいの部は、大会ホームページからお申し込みください。



締切 8月3日（水)必着

振込先 浜松信用金庫　磐田支店　普通

2000338 ｻﾅﾙｺｴｷﾃﾞﾝｼﾞﾂｺｳｲｲﾝｶｲ

送付先 〒432-8043　浜松市中区浅田町1675

小楠　薫　宛

合計チーム数 振込総額

円

本大会において傷害、事故が起こった場合に、主催者に責任を負わせないこと、

また肖像権が主催者に帰属することを承認した上で参加申込をします。

代表者氏名 印

代表者住所

〒

チーム名

代表者氏名 印

※名前がない方はスポーツ保険の対象外になることがあります。
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③

出来る　・　出来ない

第7回

遠州リレーマラソン
　in浜名湖ガーデンパーク　申込書

チーム名

1

2

3 出来る　・　出来ない

チームNo. 走路員等の運営補助

出来る　・　出来ない

出来る　・　出来ない

キリトリ

電話番号（当日連絡が取れること）

氏　　名 氏　　名

※抽選会で使用する為、大きく書いてください。

チームNo.

電話番号（当日連絡が取れること）

※ 申し込み内容に不備があった場合、受付出来ません。全ての項目が記入されていることを確認してから申し込み下さい。

4

×10,000円＝

※どちらかに○を付け
てください。

振込み明細添付
（コピー可）

大会当日（2010年10月2日）提出日：

第7回

遠州リレーマラソン
　in浜名湖ガーデンパーク　メンバー表
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