
る）がある場合はその旨を事務局（office@jdba.jp）までご連絡をお願いします。参加方法に

ついては、理事会で検討しご連絡いたします。 

 

６．宿泊施設（仮予約済み） 

ビジネスホテル松井  

  〒350-1331 埼玉県挟山市新挟山３丁目 10-21（新挟山駅から徒歩２分） TEL：04-2953-1234 

 

７．申込み方法 

宛名を「デフバスケットボール男子日本代表選考合宿（氏名）」とし、本文に下記内容を記載の上、

メール（office@jdba.jp）にてお申し込みください。 

 

【監督希望者】 

① 氏名 

② 生年月日 

③ 住所 

④ 連絡先（メールまたは電話番号） 

⑤ コーチライセンス級 

⑥ 国内外のデフバスケットボールで監督として指揮をした大会 

※大会名、結果等の記入（入賞した大会のみ記載） 

身体障害者手帳（聴覚障害） 有・無（有りの場合は等級の記載） 

⑦ JDBA の会員登録 有・無（無しの方は参加前に登録は済ませてください。） 

⑧ その他（特記事項があれば） 

 

 【スタッフ（AC、MG 他）希望者】 

① 氏名 

② 生年月日 

③ 住所 

④ 連絡先（メールまたは電話番号） 

⑤ 身体障害者手帳（聴覚障害） 有・無（有りの場合は等級の記載） 

⑥ JDBA の会員登録 有・無（無しの方は参加前に登録は済ませてください。） 

⑦ 希望する役割（AC、MG 等） 

⑧ その他（特記事項があれば） 

   

【選手希望者】 

① 氏名 

② 生年月日 

③ 住所 

④ 連絡先（メールまたは電話番号） 

⑤ 身体障害者手帳（聴覚障害）の有無（有りの場合は等級の記載をお願いします。） 

⑥ JDBA の会員登録の有無（無しの方は参加前までに済ませてください。） 

⑦ ポジション（得意プレーを含む） 

⑧ その他（特記事項があれば） 

 

※11 月の合宿(中止)に申し込みをされた方については、「名前とその他」のみご記入をお願いします。 

11 月の内容と変更がある場合は、新たに全てご記入の上での申込みとなります。ご承知おきください。 

mailto:office@jdba.jp
mailto:office@jdba.jp



