
  お申込日 西暦     年   月    日 

＜お申込み・お問合せ・郵送先＞小出スキー場  

〒946-0043 新潟県魚沼市青島 1609 TEL：025-792-5320 MAIL : info@sp-koide.org 

 

●小出スキー場 2024-25 シーズン券申込書 

お
名
前 

ふりがな 生
年
月
日 

 西暦    年    月    日  年齢（    歳） 

保護者氏名 ※未成年の場合 
電
話
番
号 

自
宅 

（      ）       - 

住
所 

〒 携
帯 

（      ）       - 

メール 

アドレス 

 

 

●下記のご希望枠に○印をご記入下さい 

券
種 

おとな 

（高校生以上～54 歳） 

シニア 

（55 歳以上） 

小学生・中学生 

（未就学児は無料） 

シ
ー
ズ
ン
券 

26,000 円 

 

 

22,000 円 

 

 

14,000 円 

 

 

 

●下記の内容を熟読し、ご署名ください 

 

◎お申込みの諸注意 

1、本紙をご記入ください。また、シニア（55 歳以上）の方は別途、ご年齢が確認できる書類複写を添付してください。 

2、写真は縦 3.0cm×横 2.4cmのものをお送り下さい。画質の悪い写真やサングラス、マスクなどをした写真での発行はできません。 

3、引き渡し後の紛失・盗難等による、再発行及び保証はできません。また偽造、他人への譲渡・貸与等の不正利用は損害賠償を求めます。 

4、スキー場利用に際してルール違反等があった場合、リフトの乗車拒否、シーズン券の剥奪などの処分をいたします。 

5、天候・積雪状況等により、リフトの営業時間を変更、または休止する場合がございます。 

6、シーズン券およびリフト券に保険料は含まれておりません。個人でのご加入をお願い致します。 

＜ 誓 約 書 ＞ 

私はシーズン券購入にあたり、スキー場を利用する際、自己責任においてリフトの安全乗車、安全滑走をいた

します。またコース外滑走は危険を伴う行為と認識しており、スキー場関係者および第三者に対して迷惑をかけ

る行為はいたしません。スキー場利用規約に違反した行為で発生する損害に関して、第三者への責任を一切要求

いたしません。またスキー場管理者からの賠償請求に応じます。以上、誓約内容を確認し、この申込書の誓約書

ご署名欄に自筆署名し、誓約いたします。 

 

西暦     年     月     日    利用者ご署名                   


