
 ADI/JAFA AQUA 教育単位研修会申請書 
  

（社）日本フィットネス協会 

 

*教育単位として申請を希望する研修会、コース各々につき１枚ずつ記入、提出すること。 

 

研修会名 

コース名 
 

※『ヘルスネットワーク』（HN）への掲載は、研修会名・コース名を合わせて 35字以内です。 

 これを超える場合は、以下に略称を記入してください。 

 １２３４５６７８９０１２３４５６７８９０１２３４５６７８９０１２３４５（35 字） 

『                                   』 

 

参加費 

 

 

期  間    年   月   日（  ）～   年   月   日（  ） 延    日間 

 

                       時   分 ～   時   分  延    時間 

                     * 時間は休憩、昼食、夕食時間を除く教育的内容の時間のみ 
 

会 場 名 

 

     〒 

       

所 在 地                        ＴＥＬ    （     ） 
 

対 象 者 

 

 

講  師                       所属・役職 

  

≪研修会・コース主旨≫ 

① 目 的 …… 受講者に何を学んでほしいかを明確に記す 

 

 

 

 

 

 

② 概 要 …… 講習の順序および各題目（テーマ）を記し分かりやすく説明する 

 

 

 

 

 



③ 参考図書 …… 講習で使われる書籍や資料 

 

 

 

 

 

④ 修了の確認 …… 研修会、コースを修了したとみなすための目安は何か 

１．テスト       □ 筆記   □ 実技 

２．その他（明確に） 

 

        

        

                               

        

                               

        

                               

上記の内容が正しく偽りのないことを証します。 

                               

 

 

主催者名                       代表者名 

                     印                            
 

                

所在地 〒       

                           問合せ担当者 
 

       TEL    （    ）        

 

                

 

ＨＰ： 有 (URL:                          )・ 無     

ヘルスネットワーク「ADI/JAFA AQUA 教育単位研修会ｽｹｼﾞｭｰﾙ」掲載時の問合せが上

記と異なる場合のみ下記に記入する  
 

問合せ先名 
 

 

 

 

                        TEL    （    ）      

 

申請日      年   月   日（   ） 

 


