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↑記入不要(事務局使用欄)　
	第18回 関東甲信越地区中学・高校秋季ディベート大会

参加申込書


	複数チームで応募する場合は、１チーム１枚お書き下さい。
	記入日（最終更新日）
	2014年  月  日

	※
	（該当する項目に（○）を選択してください）
	＊
	＜注意事項＞ 部門・部ごとに付けて下さい
　例【×】高校の部A、中学の部b　ではなく

　→【○】高校の部A、中学の部a　とする

	部門
	（ FORMDROPDOWN 
）ディベート甲子園論題部門 高校の部
（ FORMDROPDOWN 
）ディベート甲子園論題部門 中学の部
（ FORMDROPDOWN 
）即興部門（中高合同）
	チーム
	

	
	
	
	 FORMDROPDOWN 

	英数字１文字で記入（ABC,abc,123…）


	1
	学校名（正式名称）
	区分　
	（ FORMDROPDOWN 
）国立・（ FORMDROPDOWN 
）公立・（ FORMDROPDOWN 
）私立
	（該当する項目に（○）を選択してください）

	学校情報
	     

	
	（ふりがな）
	     

	
	住所
	〒
	   
	—
	    
	

	
	     

	
	電話
	（      ）      　—     
	FAX
	（      ）      　—     

	
	領収書発行
	 FORMDROPDOWN 

	宛名（発行が必要な場合のみ必ず記入）
	     

	
	別途必要な場合のみ［必要］に変更。一般的には銀行振込の振込明細(利用明細票)を領収書として代用可能であるため原則として発行しません。


	2
	引率代表者
	全引率者数（　
	  
	）名（複数チームの場合、なるべく複数名での引率に御協力下さい）

	引率者
	氏名
	     

	
	（ふりがな）
	     

	
	緊急連絡先 電話番号
	（      ）      　—     

	
	E-mail *1
	     

	
	（ FORMDROPDOWN 
）引率者が上記１の教員（担当教科：     ）である

（ FORMDROPDOWN 
）引率者が上記１の教員ではない　→ 別途「引率者承認書」のFAXが必要
→ チームとの関係 （ FORMDROPDOWN 
）保護者・（ FORMDROPDOWN 
）OB/OG・（ FORMDROPDOWN 
）その他（      　）　


*1大会関連の事務連絡をメールで行うことがあります。必ずご記入ください。
	3
	登録選手名（２〜６名）
	裏面  ※登録人数が4人に満たない場合は、その理由を明記すること


	4
	個人情報と肖像権の取り扱いについて　（「第19回ディベート甲子園および地区大会における個人情報及び肖像権に関わる取り扱いについて」準拠

	同意事項
	第18回 関東甲信越地区中学・高校秋季ディベート大会への参加、ならびに参加申込書等を通じて取得する個人情報（氏名、学校名、学年、性別、担当教科、引率者の連絡先）および肖像権に関し、以下の通り対処させていただきます。ご理解とご協力のほど、お願い申し上げます。

１．参加申込書に記載された個人情報の取り扱い（1）大会運営のために必要な連絡先管理、表彰状作成のデータ処理に利用します（2）大会プログラム冊子に掲載されます（3）会場内でのアナウンス等により紹介されることがあります（4）表彰対象者は競技会場内でのプロジェクター告知、掲示板・印刷物等に掲載されます（5）大会に関連したWebサイト（ホームページ、Twitterなど）に掲載されることがあります（6）成績や表彰者は大会主催者が発行するメールマガジンなどで掲載されることがあります　
２．競技結果（記録）等の取り扱い（1）主催者が設置する大会本部を通じて公開されます（2）主催者に認められた報道機関等により、新聞・雑誌および関連 Web サイトなどで公開されることがあります

３．競技風景の撮影・録画等の取り扱い（1）主催者に認められた報道機関などの各団体により、競技風景の映像や写真が、中継・録画放映・インターネット配信、その他の媒体などで紹介されることがあります（2）主催者によって大会終了後に映像資料として編集し、DVD などで関係者に配布されることがあります　（3）主催者に認められた大会参加選手の関係者や一般来場者が、競技の模様を撮影することがあります　

４．大会本部としての対応（1）取得した個人情報は、本人の承諾なく上記利用目的以外に使用することはありません（2）参加申込書の提出により、上記取扱いに関するご承諾をいただいたものとして対応させていただきます　もし、個人の映像および画像の利用をご承諾いただけない場合は、下記連絡先までご連絡ください（3）会場に来られた保護者を含む一般来場の皆様につきましては、上記取扱いに関するご承諾をいただいたものとして対応させていただきますので、あらかじめご理解いただけますようお願いします（4）個人情報、肖像の掲載または公開に関するご質問は、支部までご連絡下さい　
５．連絡先・問い合わせ先　全国教室ディベート連盟 関東甲信越支部　〒114-8574　東京都北区中里3-12-2　女子聖学院高校　筑田周一気付　TEL: 03-3917-2277(学校事務室)  FAX: 020-4624-1650   E-mail：kanto@nade.jp            　　　　　         以上

	
	　　（ FORMDROPDOWN 
）本項（同意事項）に同意します　（同意する場合は（○）を選択してください）
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↑記入不要　
	3
	
氏名（上段に ふりがな を記入）
	性別
	学年
	年齢

	登録選手名（２〜６名）
	（ふりがな）
	     
	 FORMDROPDOWN 

	 FORMDROPDOWN 

	 FORMDROPDOWN 


	
	     
	
	
	

	
	（ふりがな）
	     
	 FORMDROPDOWN 

	 FORMDROPDOWN 

	 FORMDROPDOWN 


	
	     
	
	
	

	
	（ふりがな）
	     
	 FORMDROPDOWN 

	 FORMDROPDOWN 

	 FORMDROPDOWN 


	
	     
	
	
	

	
	（ふりがな）
	     
	 FORMDROPDOWN 

	 FORMDROPDOWN 

	 FORMDROPDOWN 


	
	     
	
	
	

	
	（ふりがな）
	     
	 FORMDROPDOWN 

	 FORMDROPDOWN 

	 FORMDROPDOWN 


	
	     
	
	
	

	
	（ふりがな）
	     
	 FORMDROPDOWN 

	 FORMDROPDOWN 

	 FORMDROPDOWN 


	
	     
	
	
	


※原則、１チーム４人以上での登録をお願いしております。メンバー数が４人未満になってしまう場合は、６人目のメンバーの欄に、その理由をご記入下さい。
（例： 部活そのものの人数が４人に満たなかったから、など）
＊最後にご確認ください＊
　

　　 FORMCHECKBOX 
 チーム記号の付け方は正しい　→　＊
　　 FORMCHECKBOX 
 「引率者承認書」をFAX済である（引率者が１の教員ではない場合のみ）

　　　　本申込書を送付する前に、必ずFAXしてください

　　 FORMCHECKBOX 
 同意事項に同意した　→　４
　　 FORMCHECKBOX 
 銀行振込（参加費）の振込依頼人名 と 学校名 が一致している　→　銀行振込・１
　　 FORMCHECKBOX 
 参加申込書Wordファイルのファイル名を正しく変更した

application2014Autumn_部門_学校名_チーム英数字.docに変更してください

例：application2014Autumn_高校_関東甲信越学園_A.doc

　　application2014Autumn_中学_関東甲信越学園_a.doc

　　application2014Autumn_即興_関東甲信越学園_1.doc
送付先： kanto@nade.jp
なるべく電子メールを使用し、Wordファイルを添付して送信してください。

今大会では従来通りファクスもしくは郵送でも申込可能ですが、次回以降電子メールに一本化する予定です。

全国教室ディベート連盟関東甲信越支部事務局　  FAX: 020-4624-1650


〒114-8574　東京都北区中里3-12-2   女子聖学院高校　筑田周一 気付
