
ス ポ ー ツ 指 導 者 派 遣 申 請 書 

 

年  月  日 

 

総合型地域スポーツクラブ 

うおづスポラ 

会 長 島 津  豊  宛 

 

        申請者  団 体 名                    

             所 在 地                    

             代 表 者                 ㊞  

             電話番号                    

 

 下記により行事を開催しますので、貴クラブ所属スポーツ指導者を派遣して

いただきたく申請します。 

 

記 

 

実施日時 令和  年  月  日（ ）  時  分～  時  分 

実施場所  

依頼内容  

参 加 者 対象者 
 

参加予定数 
 

備 考  

 


