
～京都ハンナリーズ福知山バスケットボールクリニック要項～ 
１ 実 施 日  令和元年８月１２日（月・祝） 
 
２ 開 催 時 間  ① 9：45～10：45  小学生の部【福知山市内ミニバス・一般児童（小学４～６年生）対象】 
   ②11：00～12：00  中学生の部【福知山市内中学校 全学年対象】 
 
３ 集 合 時 間  ①②とも、開催時間１５分前にアリーナ入口付近に集合・受付 
    ※団体でお申込みの場合は、代表者が人数を確認し受付をしてください。 
 
４ 会 場  福知山市三段池公園総合体育館メインアリーナ 
 
５ 講 師  京都ハンナリーズ所属 日本人選手３名 
 
６ 内 容  各参加者のレベルに合わせた指導（４５分）、サイン会・記念撮影（１５分） 

※ ①②共通 
※ 詳しくは、京都ハンナリーズホームページをご覧ください。（７月○○日開設予定） 

 
７ 募 集 人 数  ①小学生の部（４～６年生）   １００名 
   ②中学生の部           ８０名 
 
８ 申 込 方 法  下記参加申込書に必要事項をご記入の上、福知山市文化・スポーツ振興課にＦＡＸで 

お申込みください。電話、Email でもお受付いたします。 
 

福知山市地域振興部 文化・スポーツ振興課 
          TEL：0773-24-7069 ／ FAX：0773-23-6537 
     Ｅmail：bunspo@city.fukuchiyama.lg.jp 
                 注：メールの題名に必ず「ハンナリーズクリニック申込」と記入ください。 
   ＊チーム単位の場合は、福知山バスケットボール協会ＨＰより、チーム申込書をダウンロードしてください。 

 
   ※申込期限 令和元年８月５日（月）＊定員になり次第、締め切ります。 
 
９ そ の 他  ボールをお持ちの方は、ご持参ください。無い場合は貸し出します。 

参加無料 
   ２階席観覧自由（一般開放・受付無し） 
         教室中の事故については、応急処置を行うとともに傷害保険の範囲内で保障します。 
・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 

※申込された個人情報は、京都ハンナリーズバスケットボールクリニック運営にのみ使用します。 


