
◎記入欄 申請日: 2026 年 月 日

1戦目 2戦目 3戦目 4戦目 5戦目

※年間賞典につきましてはSL-METALも対象品になります。

※年間賞典はシリーズチャンピオン等は関係ございません。年間の決勝参戦数で対象となります。

弊社ブレーキパッドをご使用いただいてのご意見ご要望がございましたらコメントをお願いいたします。

2026 年スカラシップ年間賞典申請書

参加項目に○をして下さい

シリーズ参加競技名

参加クラス

サーキットレース / チャレンジ競技 / ドリフト競技

株式会社プロジェクト・ミュー スカラシップ事務局
〒190-1232 東京都西多摩郡瑞穂町⾧岡3-5-7 TEL:042-513-9925  FAX:042-513-9926

Mail : info@project-mu.co.jp    HP : www.project-mu.co.jp

エントリー車両名

ドライバー氏名 *2

発送先住所

電話番号

※サーキットレースは年間3戦、チャレンジ・ドリフトは年間5戦以上同一カテゴリーに参戦
※記入は順位ではなく参戦日をご記入ください。※
※申請書と一緒に必ず、該当競技分全てのリザルトの添付をお願いいたします。

参戦回数

参戦日付

年間賞典希望商品

〒

製品品番 製品名 数量

*2 ドライバー氏名はライセンス名ではなく本名でお願いします


