
別紙

【送り先】
ＦＡＸ：０１７－７３４－８２７５
Ｅ－ｍａｉｌ：kouiki-aomori@pref.aomori.lg.jp

青森県広域スポーツセンター　三上宛て

参加者氏名 所属団体 連絡先
日ス協公認資格

登録番号
（７桁の番号）

　　取得資格の競技種目
  例：アシスタントマネジャー
　  　バスケットボール・・・etc

講師に御質問等があれば、以下にご記入ください。

クラブ運営研修会
申込用紙

※必要事項を記入して、下記連絡先にメールもしくはＦＡＸでご連絡ください。

申込〆切：令和6年11月26日（火）

　　　　　　　　　　　※日本スポーツ協会公認資格を保有していない場合は

　　　　　　　　　　 　　以下の網掛け部分は記入不要です。


