普及講習会申込書

	団体名
	

	団体代表者
	

	
	

	連絡先
	〒
　
電話　　　　　　　　　　　　FAX　
E-mail　　　　　　　　　　　　　　　　　　担当：

	講習日程
	平成　　年　　月　　日（　）　　　時　　分　～　　　時　　分　
平成　　年　　月　　日（　）　　　時　　分　～　　　時　　分　

	講習場所
	

	趣旨・目的
	

	受講対象者の内訳
ボッチャに関して初心者か経験者かお尋ねします。
	障害者スポーツ指導員
	初心者　　　人
	経験者　　　人
	合計
　　　　　　人

	
	ボッチャ競技者
	初心者　　　人
	経験者　　　人
	

	
	その他
	初心者　　　人
	経験者　　　人
	

	
カリキュラム

講習日程により項目を調整させていただくことがあります。
特に希望されるものに○を付けてください。
	講義
①　ボッチャ紹介：概要と歴史、映像紹介、競技用具等の紹介
②　ボッチャの基本：競技の進め方、ルール概要、机上コート作成実技
実技
①　コート作成
②　選手・審判・ラインズマン・タイムキーパーの役割とルールの理解
③　個人戦／団体戦／レクリエーションの紹介　　　　　　

	要望事項

カリキュラムの内容以外で希望することがあれば記入してください。
	

	備　　考
	




個人情報は、日本ボッチャ協会のボッチャ活動者管理・参加者名簿以外には利用しません。
