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２０１３２０１３２０１３２０１３年度（年度（年度（年度（公公公公財）日本サッカー協会公認財）日本サッカー協会公認財）日本サッカー協会公認財）日本サッカー協会公認 CCCC 級コーチ養成講習会級コーチ養成講習会級コーチ養成講習会級コーチ養成講習会    

ＳＦＡインターンシップコースＳＦＡインターンシップコースＳＦＡインターンシップコースＳＦＡインターンシップコース（春（春（春（春））））    参加申込書兼受講票参加申込書兼受講票参加申込書兼受講票参加申込書兼受講票    

ふりがな     性 別 学 年 

写真添付 

（縦 4cm×横 3cm） 

氏     名 

 

男・女 

 

生 年 月 日    １９       年          月         日   （年令       才） 

現  住  所 

 〒         － 

 

TEL（         ）        －      

FAX（     ）     －           

携帯     －     －        （緊急時に必要となります。必ずご記入下さい！） 

【必須】E-mail（PC） （アドレスを必ずご記入下さい） 

【必須】E-mail（携帯） （アドレスを必ずご記入下さい） 

通 学 先 

大学・学部・学科名 

 

住所 〒 

 

TEL（         ）       － 

指導チーム名 

（所属チーム） 

 

 

【埼玉県協会登録チームの場合】 チーム登録番号 ：             

［サッカー競技歴／所属チーム歴・競技成績等］（例）○少年団→○クラブ→○高校→○大学／○大会○位 

［サッカー指導歴／指導チーム歴・指導年数等］（例）○少年団（○年～○年） 

教育免許教育免許教育免許教育免許〔 なし ・ 履修中 ・ 取得済み 〕 

※履修中・取得済みの場合 → 免許の種類・教科（                         ） 

 

  

 

志望動機志望動機志望動機志望動機    
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■取得済ライセンス ・ ウェア/シューズサイズ ・ 審判資格 

なし ・ D 級 ・ キッズリーダー ・ その他（            ） 

※ある場合 → 取得年月        年      月   指導者登録号：C                   

■審判資格審判資格審判資格審判資格    

1・2・3・4 級・なし 

■ウェアサイズ■ウェアサイズ■ウェアサイズ■ウェアサイズ    

身長：     ㎝ 体重     ㎏ ／ ウェア：S・M・L・XO・2ＸＯ ／ シューズ：（    ）ｃｍ ※ＰＵＭＡ社製品 

 

指導可能地域アンケート指導可能地域アンケート指導可能地域アンケート指導可能地域アンケート    

（入力例）（入力例）（入力例）（入力例）    

１．状況１．状況１．状況１．状況    

（１）居住地：  久喜市  （実家・一人暮らし・その他          ） 

（２）大学所在地：  草加市   

（３）自宅から大学までの交通手段：  

自宅（自転車）→久喜駅（東武スカツリーライン）→松原団地駅（徒歩）→大学              

（４）指導可能地域・予想活動頻度 

①自宅・大学周辺共に可能 ／ 大学周辺は週２回程度、自宅周辺は週１回程度 

②大学周辺のみ可能    ／ 週    回程度 

③自宅周辺のみ可能    ／ 週    回程度 

２．指導可能地域２．指導可能地域２．指導可能地域２．指導可能地域    ※出向ける範囲で、なるべく多くの市町村をご記入願います。（さいたま市を除く） 

〔 久喜市、白岡町、蓮田市、伊奈町、春日部市、越谷市、草加市                               〕 

３．補足事項３．補足事項３．補足事項３．補足事項    ※何かあればご記入下さい    

〔 部活動をしている為、オフや時間が合う平日に大学周辺中学校への指導を希望します。      〕 

１．状況１．状況１．状況１．状況    

（１）居住地：      （実家・一人暮らし・その他          ） 

（２）大学所在地：        

（３）自宅から大学までの交通手段：※複数あれば全て記入して下さい。 

                                                

                                                

（４）指導可能地域・予想活動頻度 

①自宅・大学周辺共に可能 ／ 週     回程度 

②大学周辺のみ可能    ／ 週     回程度 

③自宅周辺のみ可能    ／ 週     回程度 

 

２．指導可能地域２．指導可能地域２．指導可能地域２．指導可能地域    ※出向ける範囲で、なるべく多くの市町村をご記入願います。（さいたま市を除く） 

〔                                                               〕 

 

３．補足事項３．補足事項３．補足事項３．補足事項    ※何かあればご記入下さい    

〔                                                〕 

大学名：              学年：        氏名：             


