








 

 

 

役員の改選に係る役員候補の公募等について 

 

神奈川県障害者スポーツ指導者協議会 

役 員 推 薦 委 員 会 

                 委 員 長 横 川 光 雄 

            副委員長  飯 沢 荘 平 

            委  員 熊 沢 則 江  

                 合 谷 好 美 

                 杉 山 五 月 

 

今年度で役員の任期の２年が経過しますので、当協議会役員改選規程により次期役員候

補について次のとおり公募します。 

 

○ 役員は、会則（第９条第１項）により、次のとおりとなっています。 

・会    長   １名                ・副会長  ２名 

・理    事  10 名以内            ・会  計  ２名 

・会計監査   ２名 

○ 役員候補者は、自薦及び他薦としますが、いずれの場合も２名以上の会員の推薦が 

必要となります。 

○ 役員候補者の資格は、会の活動等に参加するなどある程度状況が分かっている会員の

方が円滑な運営が望めることから、役員改選規程により、候補時点において、３年以

上の会員歴があり、２年以内に県や地域の障害者スポーツ大会、教室、研修会等への

参加経歴のある会員となっていますが、推薦人については、会員であればその他の資

格は必要ありません。 

○ 各役員は、会則（第９条第２項）により総会において選出することになります。 

なお、公募により各役員候補者がその定数に満たない場合は、役員推薦委員会におい

て当該候補者を募り総会に諮ることとなります。 

○ 役員候補届の用紙については、別紙のとおりですが、 

届出の締め切りは、平成２６年３月１５日（土）＜消印有効＞とし、 

横川光雄横川光雄横川光雄横川光雄（〒（〒（〒（〒252525259999――――1313131321212121        秦野市曲松秦野市曲松秦野市曲松秦野市曲松2222----8888----3333    ））））宛てに郵送してください。 

                                                           

 

 

 

 



 

 

神奈川県障害者スポーツ指導者協議会 

             役 員 候 補 届 

年  月    日 

神奈川県障害者スポーツ指導者協議会 

役 員 推 薦 委 員 会 委 員 長  殿 

                  

届出者 氏名                印 

                 

                       

 

 

平成26年度役員改選に係る役員候補として、次のとおり届け出ます。 

 

連絡先 住所 

 

電話 

候補者 氏

し

 名

めい

 

 候補役職名  年齢       

歳 

 

連絡先 

住  所（〒  -    ） 

 

電 話  ＦＡＸ  

入 会 年 月            年   月   ※候補時点で3年以上の会員歴が必要です。 

活動歴  ※候補時点で2年以内に県や地域の障害者スポーツ大会、教室等の参加経歴が必要です。 

 

 

 

 

 

 

抱負（自薦の場合）又は推薦理由（他薦の場合） 

 

 

 

 

 

 

推薦者氏名  ※自薦、他薦とも２名以上の会員の推薦が必要です。 

１                                          印 

2                                          印 
 


