
応募対象

下記の「する・みる・ささえる」のスポーツの活動やイベントなどの中から条件
にあうものを記入してください。

⑴応募用紙に記載のアンケートにご協力ください。
⑵抽選結果は、本協会ホームページでお名前のみ掲載発表し、Ｔシャツ又
はマフラータオルを発送いたします。
⑶個人情報の取扱いには十分注意し、本事業以外の目的では使用いたし
ません。

応募条件

応募期間

応募方法
県内在住の15歳以上（中学生は除く）の方

①「するスポーツ」
余暇時間に実際に参加したスポーツ活動（スポーツ教室・イベント・大会等）

②「みるスポーツ」
余暇時間に実際に足を運んで観戦したスポーツイベント・試合等

③「ささえるスポーツ」
余暇時間に実際にボランティアで協力・支援したスポーツイベント・試合等
※①～③の項目のうち、2項目以上の記入を応募条件といたします。
（例）①と②、①と③、②と③

その他

応募先・お問い合せ先

TEL 024-521-7896
〒960-8065 福島市杉妻町５番７５号 福島県庁東分庁舎３号館
公益財団法人 福島県体育協会 生涯スポーツ係

ふくしまスポーツラリー２０１7応募用紙前期◎平成２9年７月１日～８月３１日（消印有効）　後期◎平成２9年９月１日～１０月３１日（消印有効）

①～③のうち２項目以上の記入が応募条件です。
①するスポーツ（余暇時間に実際に参加したスポーツ教室・イベント・大会等）（　　　　　　　　　　　　　 ［種目：　　　　　］）（　　月　　日）②みるスポーツ（余暇時間に実際に観戦したスポーツイベント・試合等）（　　　　　　　　　　　　　 ［種目：　　　　　］）（　　月　　日）③ささえるスポーツ（余暇時間に実際に協力・支援したスポーツイベント等・試合等）（　　　　　　　　　　　　　 ［種目：　　　　　］）（　　月　　日）
　　●Ｔシャツ抽選の方は、下のアンケートにもご協力ください。●
■アンケートにお答えください。（アンケートのみの回答でタオル抽選を行います。）●平均して、週にどれくらい運動・スポーツを行っていますか？（　ほとんどない　・　１回　・　２回以上　）●年にどれくらい会場に足を運んでスポーツ観戦をしていますか？（　ほとんどない　・　１回　・　２回以上　）●今後、行いたい運動・スポーツ種目は何ですか？（複数記入可）（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　  ）

マフラータオル抽選

Ｔシャツ抽選

ご氏名

男 ・ 女

M  ・ L  ・ X L

歳
ご住所

TEL ー　　　　　ー

〒

Tシャツ
サイズ

※○で囲む

受付期間

７月１日～１０月３１日の期間中にあなたが実際に参加したスポーツ活動・イベント等の名称・実施日を記入してください。
（例） ①と②、①と③、②と③

※アンケートのみの方はサイズ記入不要

応募用紙（チラシから切り取るか、本協会ホームページから
ダウンロード）に必要事項を記入の上、官製はがきに貼り、
ご郵送ください。なお、団体（複数）で応募される方は、まと
めて応募用紙を封筒でご郵送されても構いません。
応募は前期・後期をとおしてお一人様1通とします。

応募用紙は、ホームページからも
ダウンロードできます。

公益財団法人 福島県体育協会

公益財団法人福島県体育協会主催 共催 福島県 後援 福島県教育委員会

「する」「みる」
「ささえる」

17 3110
平成29年

実際に参加したスポーツ活動・
イベント等の内容を応募用紙に

記入し、応募すると

「チームふくしま」Ｔシャツを
２００名に

プレゼント！
スポーツ活動に
参加できなくても、

アンケートのみに回答し、
応募すると

「チームふくしま」
マフラータオルを
２００名に抽選で

プレゼント！

公益財団法人福島県スポーツ振興基金助成事業　生涯スポーツキャンペーン2017

抽選で

FRONT

BACK

ふくしま

スポーツを

前期◎平成29年7月1日～ 8月31日（消印有効）
［前期抽選 ：  ９月初旬］

後期◎平成29年9月1日～10月31日（消印有効）
［後期抽選 ：11月初旬］


