令和７年　　月　　日

団体名等　　　　　　　　　　　　　　　　

役職・氏名　　　　　　　　　　　　　　印

令和７年度スポーツ教室実施調査票
	令和７年度スポーツ教室
開催の可否
	開催できる　・　開催できない

	６月～１月の期間のうち
開催可能な時期
	月から　　月まで

	開催日時（曜日・時間等）
	

例）第１・３土曜日　18:30～19:30　等

	開催希望場所
	

	対象者
	
例）小学生～一般　等

	１回あたりの定員
	　　　　人

	スポーツ教室担当者様
御連絡先
	住　所　〒
　　　　　

氏　名

電話番号
　（日中連絡のつきやすい電話番号を御記入ください）

	備　　　考
	




※　日程等につきましては、別紙「2024福知山市スポーツ教室の御案内」を参考にして
ください。
※　この様式は、当会ホームページhttp://www.fukutai.sakura.ne.jp/に掲載しています。
※　様式のご提出はＥメール　fukuchiyamashitaikyo@guitar.ocn.ne.jp　　または
ファクシミリ　0773-22-4657　等でお願いします。
※　５月８日(木)までにご提出をお願いします。
