
スキルアップ (フライングディスク)講 習会 実 施要項

1      1 目   的    ス ポーツを競技として取り組んでいる人に技術指導を行い,

1               県 内の障害者スポーツの競技力向上を図る。

1      2 実 施種ロ   フ ライングディスク (アキュラシー ・ディスタンス)

3 日   時    平 成 20年 6月 14日 (土) 10:00～ 12:00

4 内   容    10300～ 11:00  ア キュラシー

11:00～ 12:00  デ ィスタンス

5 場   所    ス ポーツ交流センター グ ラウンド (雨天時はアジーナ)

6 講   師    ス ポーツ交流センタ‐ ス ポーツ指導員

7 対   象    障 害者手帳所持者でフライングディスクを競技として取り組んで
いる人

※介助が必要な人は,各 自で手配する。

8 定   員    20名 (先着順)

9 申 し込み   所 定の参加申込書に必要事項を記入のうえ,持 参 ・郵送 ・電話 ・

ファックスのいずれかの方法で申し込む。

■0 そ の他    '・ 参加費は無料です。
・雨天時!まアメーナで開催 しますので,鐘 内用シュrズ を持参じ
てください。

・欠席,遅 刻をされる場合は事前に連絡してください。



スキルアップ (フライングディスク)講 習会に参加される方ヘ

日  時

実施種目

場  所

内  容

注意事項

平成20年 6月 14日 (圏) 10:oo～ 12:00

フライングディスク (アキュラシー ・ディスタンス)

スポーツ交流センター グ ラウンド 【雨天時はアリーナ】

10:00～ 11:oo  ア キュラシー

11:00～ 12:00  デ ィスタンス

・参加費は無料です。
・介働者が必要な方は,ご 自分で手配してくださしヽ。
・雨天時は室内用シューズを持参してください。
・運亥J・欠席をされる揚合は事前に連絡をしてくださしヽ。

<お 問い合わせ>

スポーツ交流センター

TEL(082)425-6800 FAX(082)425-6789

担当 :大江 ・吉田
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スキルアップ (フライングディスク)講 習会 参 加申込書

r S t りが な

氏 名 年齢

連絡先 TEL FAX

障害者手帳

これまでの

自己記録

・ヨ体障害者手帳 (肢体 ・視覚 ・舶覚 ・内部)
・療育手帳 ・ 精神障害者保健福祉手帳    ※ oを してくださしヽ

アキュラシー lo投 中  枚

(平均してどれぐらしヽかを記入)
デイスタンス      m

講習に対する希望や質問があればお書きくださし、。



スキジレア域

日 時 :平成20年 6月 14日 (日) 10:00～ 12:00

内 容 :ルール ・スローイング技術についての説明と実技指導

場 所 :スポーツ交流センター グ ラウンド 【雨天時はアリーナ】

対 象 :障害者手帳所持者でフライングディスクを競技として取

り組んでいる人 (介助者が必要な人は,各 自で手配して
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ください。)

:20名 (先替順》

:スポーツ交流センター

‐

必要事項を記入のうえ,参 加申

込書を受付に提出するか,郵 送

・電話 ・ファックスでも申し込

みできます。

スポーツ交流センター 【担当 :大江 ・吉田】
〒739-0036 東 広島市西条町日□295-3
TEL(082)425-6800 FAX(082)

ンンンンン戦魯
骸

圏

目

目

スポーツ指導員

425-6789


