令和７年度沖縄県スポーツ少年団ジュニア・リーダースクール
参　加　申　込　書

	推薦順
	（　ふ　り　が　な　）

氏　　　名
	性別
	生年月日（和暦）

学　年
	所属団名
	活動歴

（年）
	緊急連絡先
（保護者氏名）
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　※　中学生を優先にお願いします。

　※　団員は複数の単位団より選抜することが望ましい。

　※　指導者の参加についても派遣のほどよろしくお願いします。
　上記の者を適格と認め、令和７年度沖縄県ジュニア・リーダースクール参加者として推薦いたします。
令和７年　　月　　日

沖縄県スポーツ少年団本部長　　　　殿

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　スポーツ少年団

　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　本　部　長　　　　　　　　　　　　㊞
