
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                 ​ T­Shirts 
All race participants that register ​prior to 4/30/16 ​will receive a 
technical race shirt.  ​Packet Pickup​:  Race day only 
 

Proceeds from the race will benefit Ariel Foundation Park 
and Columbia Elementary School 

 

Please register online or complete and return to the Columbia 
Elementary School Office by April 30th, 2016 along with payment.  Payments can be made by check or cash. 
 Please make all checks payable to: Columbia PTO.  Credit cards are accepted online if you would like to 
register at:  ​www.thehaips.com/fab­timing 
 

First Name: ____________________________   Last Name:__________________________________ 

Street Address: _________________________________________________________________________ 

City:________________________________ Zip Code____________ Gender:  Male   Female 

Phone:  _______________________  Date of Birth: ___________________  Age: _____________   

Shirt Size:  ​Youth​:  XS  SM   M  L  XL   ​Women​: XS  SM  M  L  XL  XXL  ​Men​: XS  SM  M  L  XL  XXL 
 

I release The Columbia Elementary and Ariel Foundation from any and all responsibilities on May 20, 
2016 for The Ariel Foundation­Columbia Elementary PTO 5K Run/Walk Event. By participating in this 
event, I do so at my own risk. I assume all risk of injury, illness, damage or loss to me or my property 
that may result. I agree on behalf of myself to release and discharge the organizers of this event. I 
acknowledge I have carefully read this waiver and release and fully understand that it is a release of 
liability. By signing below, I am waiving any right that I may have to bring legal action to assert a 
claim against any and all event sponsors. This release of liability includes any children (under 18) 
that are under my care and/or supervision during this event. ​      
   

Signature_____________________________________________________ Date:_________________________ 
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