
ご不明な点のお問い合せは
お問い合せセンター TEL0120-598-721受付時間9:00～18:00（日・祝日除く）

スマートスクールWebでラクラクご注文！

https://www.smartschool.jp
プラス株式会社　ジョインテックスカンパニー

担当販売店

スマートスクールお問い合せセンターへFAXでお送りください。
FAX：0120-597-334

運動部活動支援サービス ヒアリングシート

- 指導者について
指導者についての条件や要望などが
ありましたらご記入ください

＊指導者性別、年齢　など

- 指導内容について
指導のレベルなどの要望が
ありましたらご記入ください

＊基礎技術の指導をメインにお願いしたい、実践（応用）を指導してほしい　など

- 生活指導について
挨拶やマナーなどの指導要望などが
ありましたらご記入ください

＊挨拶や礼儀をしっかりと指導してほしい、生活面は触れないでほしい　など

- 気をつけてほしいこと
指導に特別注意が必要なことが
ありましたらご記入ください

＊アレルギーの有無、兼部している生徒がいる　など

- その他ご質問・ご要望

指導者に対する要望

- 児童生徒の競技レベル
大会の成績などをご記入ください

＊部員数の9割が初心者、地区大会○回戦　など

- 部活動の目標
目指している目標がありましたら
ご記入ください

＊楽しくできる部活動、○○大会出場　など

- 部活動の規則
規則などがありましたら
ご記入ください

＊挨拶はしっかりと行う、休む際は事前に連絡をする、部のペナルティ　など

- 指導方針
技術・生活などにおける指導方針
などがありましたらご記入ください

＊厳しくは行わずにスポーツを楽しむ、礼儀やマナーをしっかりする　など

- 部活動について困っていること
部活動について先生ご自身が
困っていることを教えてください

＊専門外のため指導が行えない、長時間労働となっている　など

部活動について

学校名

基本情報

顧問教員名①

顧問教員名②

顧問教員名③

部活動名

競技経験

競技経験

競技経験

あ り      ・      な し

あ り      ・      な し

あ り      ・      な し

部員数
男子

女子

名

名
エピペンを所有している生徒の有無 な し        ・ あ り  （              名）

お客様名（学校・施設名）

ユーザーコード（10桁） 販売店コード（8桁）

お客様情報 ※カタログ裏表紙をご確認ください。

電話番号

ご担当者名

FAX番号
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