様式10－１

令和　 年　　月　　日　
　公益社団法人東京都障害者スポーツ協会
　会長　延與　桂　　殿
　　　　　　　　　　　　　　　　
	〒
	

	代表者住所
	

	団体名
	

	代表者名
	
	㊞



令和７年度パラスポーツクラブ振興事業
団体構成員変更届

団体構成員について、令和　年　月　日付で下記のとおり変更があったため、届け出ます。

記

変更前：　　　　名　　　　　変更後：　　　　名

退会された方の氏名




入会された方の氏名・住所・利用証番号・手帳番号（発行地）・障害種類
	№
　
	氏名
　　
	住所
　　東京都　　　　　　区・市・町・村

	
	利用証番号　・　手帳番号（発行地）

	障害種類
  　視・聴・肢・内・知・精

	№
　
	氏名
　　
	住所
　　東京都　　　　　　区・市・町・村

	
	利用証番号　・　手帳番号（発行地）

	障害種類
  　視・聴・肢・内・知・精

	№
	氏名
　　
	住所
　　東京都　　　　　　区・市・町・村

	
	利用証番号　・　手帳番号（発行地）

	障害種類
  　視・聴・肢・内・知・精




令和７年８月３１日　記入例

　公益社団法人東京都障害者スポーツ協会
　会長　延與　桂　　殿162-0823
東京都新宿区神楽河岸１－１
●●スポーツクラブ
都障協　太郎

　　　　　　　　　　　　　　　　
	〒
	

	代表者住所
	

	団体名
	

	代表者名
	
	㊞



令和７年度パラスポーツクラブ振興事業
団体構成員変更届

団体構成員について、令和７年８月１５日付で下記のとおり変更があったため、届け出ます。

記１５

１５

変更前：　　　　名　　　　　変更後：　　　　名

退会された方の氏名都障協 二郎


都障協 三郎

都障協 四郎



[bookmark: _Hlk192979631][bookmark: _Hlk192979610]入会された方の氏名・住所・利用証番号・手帳番号（発行地）・障害種類千代田

	№
　
	氏名
　　００００＊＊＊＊

	住所
　　東京都　　　　　　区・市・町・村

	
	利用証番号　・　手帳番号（発行地）
都障協　五郎

	障害種類
  　視・聴・肢・内・知・精千代田


	№
　
	氏名
　　００００＊＊＊＊

	住所
　　東京都　　　　　　区・市・町・村

	
	利用証番号　・　手帳番号（発行地）
都障協　六郎

	障害種類
  　視・聴・肢・内・知・精千代田


	№
	氏名
　　００００＊＊＊＊

	住所
　　東京都　　　　　　区・市・町・村

	
	利用証番号　・　手帳番号（発行地）
都障協 七郎

	障害種類
  　視・聴・肢・内・知・精
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