2025年度　京都初級パラスポーツ指導員養成講習会　受講申込書

	記入日　　　　年　　月　　日

	フリガナ
	
	性別
	

	氏名
	
	
	

	生年月日
	西暦　　　　　年　　　　月　　　　日
	年齢
	　　歳

	電話番号
	

	E-mail
	

	住所
	〒



	勤務先（学校名）
	

	職業（学年）
	

	受講理由
	

	テキストの購入（どちらかに〇をつけてください）
※テキストをお持ちでない方は受講できません
	要
	不要

	改正版　障がいのある人のスポーツ指導教本(初級・中級)
―2020年改訂カリキュラム対応―
	
	

	全国障害者スポーツ大会競技規則集（解説付）
—令和7年度版—
	
	

	特記事項
（障害のある方は障害種別・等級をご記入ください）

	

	その他
（障害者スポーツに関する活動歴など）

	



