令和　５年　７月吉日

各　　　位

島根県バドミントン協会
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　会　長　成　相　安　信
「公認審判員資格審査検定会（３級・準３級）」開催について

　このことについて、下記のとおり実施しますので、多数受験されますようご案内いたします。

記

１．日　　時　　令和　５年　８月２０日（日）　９時００分～(学科)
　　　　　　　　令和　５年　８月２０日（日）１５時００分～(実技)
２．会　　場　　鹿島総合体育館　　　　会議室及びアリーナ
３．主　　催　　島根県バドミントン協会

４．講　　師　　公益財団法人日本バドミントン協会　中国地区審判委員会認定委員
　　　　　　　　安達　俊夫、足立　弘健
５．日　　程　　　８月２０日（日）　９：００～　９：１５  受　付

　　　　　　　　　　　　　　　　　　９：１５～　９：３０  オリエンテーション

　　　　　　　　　　　　　　　　　　９：３０～１２：３０  講義
　　　　　　　　　　　　　　　　　１３：３０～　　　　　　学科試験
　　　　　　　　　　　　　　　　　１５：００～１７：００　実技試験

　　　　　　　　　　　　　　　　　１７：００～１７：３０　講評
６．検定対象　　３級・準３級
７．受験料等　　①受験料（各級とも）　一人　　１,０００円 
　　　　　　　　②テキスト代　　　　　　　　　　 ５００円
　　　　　　　　③資格認定申請料　　　３級  　２,２００円
　　　　　　　　　　　　　　　　　　準３級　　１,１００円（満１８歳未満）
　　　　　　　　④資格認定登録料　　　３級　　５,５００円（３年間）
＊その他、まだ協会登録を済まされていない方については協会登録料3,000円が別途必

要です。
９．受験資格　　２０２３度公益財団法人日本バドミントン協会登録者で、「公認審判員資格登録規程」第２章、第４条・第５条の規程による。

10．持 参 品 　体育館シューズ・筆記具
2022-2023版競技規則書（当日販売１冊１,０００円）

11．申込方法　　
　　①受講希望者は別紙申込書により、郵送、メールまたはFAXにて申込みをしてください。
　　　なるべくメールでの申込みでお願いします。
　　②令和　５年　８月１３日（金）必着とします。
　　③申込先　　　〒６９０－０３２２

　　　　　　　　　島根県松江市鹿島町恵曇３８１番地

　　　　　　　　　島根県バドミントン協会　安達　俊夫　宛

　　　　　　　　　電　話（０８５２）８２－０９０１（自　宅）

　　　　　　　　　ＦＡＸ（０８５５）５２－３４０５（勤務先）
　　　　　　　　　　　携　帯（０９０）５３７９－７８６６

　　　　　　　　　　　E-mail：shinpan.shimanebad@gmail.com
13．そ の 他　 競技規則書の必要な方は、申込書に○を記入してください。

定員を先着２０名とさせていただきます。
	令和５年度公認審判員資格審査検定会申込書

＜開催日：令和　５年　８月２０日（日）＞
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準３級
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