
ドリルクリニックのご案内 

第１回 テーマ「ファーストブレイクの基本からアウトナンバープレイまで」 

講 師 小 村  基 氏（大阪市立桜宮高等学校） 

   

 

 

 

日 時 ２００７年７月７日（土） 

１６：３０～受付 １７：００～１９：００講習 

会 場 大阪市立桜宮高等学校体育館 

＊大阪駅から市バス３４守口車庫前行き「大東町」下車徒歩約７分 

 

第２回 テーマ「練習後の全身マッサージ」 ＊特に腰から下肢にかけて重点的に 

講 師 山本 美和子氏 （鍼灸マッサージ師） 

 

 

 

 

 

日 時 ２００７年７月１２日（木） 

１８：００～受付 １８：３０～２０：３０講習 

会 場 樟蔭高等学校体育館 

＊近鉄奈良線「河内小阪駅」下車 西へ３００m 徒歩約４分 

注 意 ・実技講習のため、ジャージなど動きやすい服装で参加して下さい。 

        ・バスタオル（各自）、髪の長い方はまとめるゴムなどをご準備下さい。

        ・爪の長い方は、あらかじめ短く切ってご参加下さい。 

 

参加費  各講習とも  ＪＡＢＢＡ公認コーチ   500 円 

                一   般   1,000 円 
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Drill Clinic 

日本体育大学卒 

1994.～ 桜宮高等学校  1999.～2005. 国体大阪少年男子チームコーチ

2006.～ 国体大阪少年男子チーム監督 

日本女子体育短大卒  東京衛生学園専門学校 東洋医療総合学科卒 

2006. ～ヒューマンアカデミー大阪 非常勤講師 

その他、松下実業団陸上部 三菱川崎実業団野球部などのスポーツ選手や 

劇団四季など演劇系の個人マッサージ業務などを行う



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

E-mail またはＦＡＸでお申し込み下さい。（電話での対応はいたしませんのでご了承下さい） 

※当日参加も受け付けますが、会場・資料の準備などの都合上なるべく事前にお申し込み下さい。 

  

   ＜E-mail でのお申し込み＞ 

参加希望クリニックの日時・講師名・参加者氏名・JABBA 公認コーチ登録番号（一般の場合は 

その旨記入）電話番号を、大阪バスケットボール協会事務局までお送り下さい。 

 

   ＜FAX でのお申し込み＞ 

以下の参加申込書に必要事項をご記入の上、大阪バスケットボール協会事務局までお送り下さい。 

 

大阪バスケットボール協会事務局  メールアドレス info@osaka.jabba-net.com 

                   F A X 番 号 ０ ６ － ６ ９ ４ ５ － ５ ６ ０ ２ 

 
※クリニック当日は、JABBA 公認コーチ登録証をご持参下さい。 

※講習内容のカメラ・ビデオ等での撮影は、ご遠慮下さい。 

 
 

申 込 書 

 

 
ドリルクリニック 参加希望日に○ 

第１回 ７月 ７日（土）小 村  基 氏の講習に参加します 
          

第２回 ７月１２日（木）山本 美和子氏の講習に参加します  
 

参加者氏名  
公認  一般 （どちらかに○を） 

登録番号（           ） 

電 話 番 号  

The Clinic for Coaches
OSAKA BASKETBALL ASSOCIATION 

2007-2008 

  

Drill Clinic 
申 し込 み方 法 


