
　　　　　　2021年（R3)JDSF公認指導員研修会のご案内

兵庫県ダンススポーツ連盟

　　　　会長　　藤本　悟

 拝啓　指導員の皆様には益々ご清祥のこととお喜び申しあげます。
 平素は当連盟の指導員研修にご理解、ご協力頂き誠にありがとうございます。

国内の新型コロナウイルス感染拡大とともに先の見えない状況であり資格更新特例措置
を行ったうえで指導員研修会を開催いたします。

従来通りの研修会を行うが、昼食時間など密状態回避への措置を行う。
有資格者の皆様は下記の要領で参加されますよう　ご案内いたします。　　敬具

　　　　　　　　　　　　　　　記

1．日　時 2021年6月13日（日） 9:30～11:45
受付　9:10～

2．受講資格対象競技力A,B,C　　普及A,B,C

3．場　所 姫路市灘市民センター（無料駐車場有り　近隣にも有）
　姫路市白浜町宇佐崎中2丁目520番地　℡ 079-246-0852

4．研修内容 実技講習　9:30～10:30　　 講師　北牧　雅文・北牧　奈緒子

机上講習　10:40～11:40　　講師　小畑　敬重

5．持参する物 ★指導員証明証
★2020年度年会費払込受領証 　３点セットで持参
★受講票
講習会教本・筆記用具・ダンスシューズ
※注　指導員証明証が満席(5回)の方は指導員証明証を更新します。

　　　写真と更新費用1,000円持参下さい。

　　　写真のサイズは 縦３× 横2,4センチです。

6．参加費用 公認指導員の方は　1,000円
一般の方は　　　　2,000円

7．申込締切日 5月28日(金）　当日必着
 ※申込み人数は先着100名です。 ご注意ください。

　　
8．申込先 〒670-0064　　兵庫県姫路市東夢前台3-115

兵庫県ダンススポーツ連盟　 会長　藤本悟
携帯　090-4647-4500　　　　

9．申込方法 下記項目を全て書いて封書で申し込み下さい。

会員番号　所属(都道府県）　氏名（フリカナ）〒・住所
連絡先　TEL　携帯　　競技力　級 or　普及　級　　　　
競技力　　級 or 普及　　級

★事前申し込みが無く当日来られても受け付けは一切出来ません。



　　※記入して当日提出
　　（リーダー,パートナー別々に）

　　　新型コロナ感染防止のための参加者健康チェックシート
　参加者の安全確保のため、又、ダンススポーツの健全な普及発展のために皆様のご協力をお願いします。
　感染者が発生した場合、施設の立地する自治体の衛生部局と当日参加者へ、報告と連絡の資料となります。　
　(この資料は個人情報の取り扱いに十分注意し、大会責任者が管理し、最終的にはシュレッダーにて処分します)
1 氏名(フリガナ) 年齢又は年代 JDSF会員番号

住所：〒　　　－ TEL
E-mail

所属加盟団体(企業名：出展業者の方) ①選手 ④出展業者
②審判員 ⑤その他
③大会役員 (　　　　　　　)

2 　本日の健康状況　　　(症状によっては、参加を遠慮いただく場合があります。)
①朝の体温＊平熱を超える発熱(おおむね37.5度以上)はありませんか？　　　　　　度
②咳・喉の痛みなどの症状はありませんか？ 　　　有　・　無
③同居の親族や身近な方に「新型コロナウイルス感染症患者」
　もしくは　 　　　有　・　無
　感染が疑われる方はおられますか？
④倦怠感(だるい感じ)、息苦しさはありませんか？ 　　　有　・　無
⑤臭覚・味覚の異常はありませんか？ 　　　有　・　無
⑥過去14日以内の海外渡航歴、又は海外在住者との濃厚接触は 　　　有　・　無
　ありませんか？ ＊有の場合 国・地域名

(　　　　　　  　 )
3 　参加者注意事項

①施設利用において、主催者、施設管理者の指示に従い、参加者全員の安全に留意する。
②選手等がフロアーで演技をする場合を除き、熱中症に配慮して原則マスクを着用する。
③こまめな手洗い、アルコール等による手指消毒をする。
④他の参加者、主催役員、スタッフとの距離(2ｍ程度、最低1ｍ)を確保する。
⑤大きな声で会話、応援等をしない。必要以上に会場に留まらない。
⑥飲食は指定の場所で行い、周囲の人と距離を保ち対面を避け、会話を控えめにする。
⑦ごみは各自が持ち帰る。特に鼻水、唾液等が付着又は、付着の可能性のあるごみは、
　ビニール袋に入れて密封し、施設内や途中経路に破棄しない。
　忘れ物をしないよう、撤収時には身の回り品を確認する。
　＊衣類、ハンカチ、タオル等、落とし物、忘れ物は安全のために原則破棄となります。
⑧競技中体調不良を感じた場合、無理せず速やかに主催者に連絡し、参加を継続するか
　協議する。終了後２週間以内に「新型コロナウイルス感染症」を発症した場合は、
　主催者に対して速やかに報告する。

　私は、上記感染防止対策の意義を理解し、安全に配慮して参加します。

　　　　２０２１年　  月　  日　氏名(自署)


