
生年月日  年   月   日

年齢 (満   歳)
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名
称
所
在
地

１．会社員 ２．公務員 ３．主婦 ４．自営業 ５．学生 ６．教員

７．無職 ８．その他（                     ）
受講の動機 スポーツの経験歴

指導経歴(指導対象や指導年数等)

受講後の活動について(やりたいことなどを記入してください)

既に取得している指導資格

この講習会を何で知りましたか？

１．広報かつしか ２．インターネット ３．知人からの口コミ

４．団体からの紹介(団体名：                  ）

  ５．その他（                        ）
備考欄(障害がある方や付き添いが必要な方、当日に関する特記事項がある方はご記入ください)

電話番号：

職 種

令和６年度 パラスポーツ指導員養成講習会 申込書
性
別

勤
務
先
又
は

学
校
名

氏 名

フリガナ

現住所

自宅番号：
携帯番号：
FAX番号：
メール：

〒   −     


