
公益社団法人日本ローイング協会
パラローイング委員会 御中

協会指定選手（強化指定Ａ/Ｂ・育成指定）選考会申込書

私は、公益社団法人日本ローイング協会パラローイング委員会（以下、ＪＡＲＡＰＲＣ）の標記選考会に参加申込みをします。
 なお、協会指定選手に選出された場合、以下の事項を誠実に履行することを誓約します。

1. 協会指定選手としての名誉・品位を保ち、各種規則やＪＡＲＡＰＲＣの指示を遵守して競技・行動すること

2. 世界アンチ・ドーピング機構および国際パラリンピック委員会のドーピング
規程を遵守すること

3. 協会指定選手としてふさわしくない言動・練習態度があった場合、指定
期間中でも指定解除される場合があることを了承すること

4. ＪＡＲＡＰＲＣが主催する公式行事への参加について協力すること

5. 指定期間中、ＪＡＲＡＰＲＣが撮影した自身に関連した動画や静止画を、
ＪＡＲＡＰＲＣが広報目的で使用することに同意すること

以上
　　　　年　　　月　　　日
障がいクラス名：
氏　名：
JARA選手登録番号：
自筆署名　　　　　　　　　　　　　

保護者・法的後見人名：
自筆署名　　　　　　　　　　　　　
※選手が未成年・及び知的障害によって法的責任能力がない場合、保護者または法的後見人の署名も必要です
