＜様式１＞
ス　ポ　ー　ツ　功　労　者　候　補　推　薦　調　書

令和８年度　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　加盟団体名（　　　　　　　　　　　　　　　　　）
	推薦種別
	推薦順位
（熊本市のみ２名推薦可）
	調書作成責任者

	功　労　者
	　　　　　　　　　　　位
	住所　〒
TEL:　　　　　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　　　　印　
携帯TEL：

	候補者
	ふりがな
氏　名
	現　住　所
	生年月日
	性別
	職業または勤務先

	
	
	住所　〒
TEL：
携帯TEL:
	　　　年　　月　　日
（　　　　　才）
	男
・

女
	

	スポーツ指導および役職等の経歴･功績
	　　年　　月　　日
	事　　　　　　　　　　項

	
	
	

	過去の表彰歴

（スポーツ関係分）
	
	その他の特記事項（過去の受賞歴等）
	

	推薦理由

（具体的に箇条書）
	


※年齢につきましては、令和８年４月２４日現在で記載してください。
