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 メディアリリース	
 	
 

	
 

2016 年 5 月 6 日（金）	
 

報道関係者各位	
 

NPO 法人日本ブラインドサッカー協会	
 

	
 

「フィアットカルチョキッズ	
 ブラサカ・スポーツ探検隊」	
 
関西は 5 月 14 日にボクシング体験、関東は 5 月 29 日に陸上体験	
 

	
 

	
 NPO 法人日本ブラインドサッカー協会は、視覚に障が

いを持った児童がさまざまなスポーツを体験する機会

を提供する「フィアットカルチョキッズ	
 ブラサカ・ス

ポーツ探検隊」を、関東と関西でそれぞれ実施してい

ます。5 月は、関西でボクシング、関東では陸上競技を

体験します。	
 

関西では、真正ボクシングジムの江藤日出典会長代行を

はじめスタッフや選手の協力のもと、ボクシングのルール

や技の種類などを、実際に体を動かしながら学びます。	
 

関東では、為末大学ランニング部で子どもたちを指導し

ている大西正裕氏らを招き、陸上競技に利用する道具に触

れたり、フィールドの大きさを体感したりして、さまざま

な種目にチャレンジします。	
 

視覚障がい児の運動能力は、健常児の 6 割とも言われて

います。当協会では、保護者の方々の運動、スポーツに対する理解促進を図り、視覚障がい児のスポー

ツ環境の改善に取り組んでおります。仲間とのコミュニケーションを通してスポーツの楽しさを感じな

がら成長していく過程を、ぜひご取材くださいますようお願いいたします。	
 

■フィアットカルチョキッズ	
 ブラサカ・スポーツ探検隊	
 開催概要	
 
	
 

主催：NPO 法人日本ブラインドサッカー協会  
特別協賛：FCA ジャパン株式会社 
 
●関西：ボクシング体験	
 

日時：2016 年 5 月 14 日（土）10:30～12:00	
 	
 

会場：真正ボクシングジム	
 

〒652-0035	
 神戸市兵庫区西多聞通 2 丁目 1-20	
 ベルコモン神戸 3F	
 

指導スタッフ：江藤日出典氏（真正ボクシングジム会長代行）、与那覇勇気選手（同ジム所属）ほか	
 

申し込み・詳細：http://www.b-soccer.jp/9423/event/160514tankentaikansai-2.html	
 

	
 

●関東：陸上体験	
 

日時：2015 年 5 月 29 日（日）13:30～15:30	
 	
 

会場：順天堂大学さくらキャンパス	
 陸上競技場	
 

〒270-1695	
 千葉県印西市平賀学園台 1-1	
 

指導スタッフ：大西正裕氏（為末大学ランニング部）ほか	
 

申し込み・詳細：http://www.b-soccer.jp/9425/event/160529tankentaikansa.html	
 

	
 

	
 

	
 

	
 

	
 

	
 

※2016	
 年 2 月 28 日のダンス体験	
 

写真は下記	
 URL	
 よりダウンロードできます。	
 

http://bit.ly/1rbZd0A	
 

NPO 法人日本ブラインドサッカー協会	
 事務局	
 

E-mail:	
 media@b-soccer.jp	
 	
 協会ウェブサイト：http://www.b-soccer.jp	
 

住所：〒169-0073	
 東京都新宿区百人町 1-23-7	
 新宿酒販会館 2 階	
 

電話：03-6908-8907	
 FAX：03-6908-8908	
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フィアットカルチョキッズ	
 ブラサカ・スポーツ探検隊	
 取材申請書	
 
【各イベント開催週の金曜日 12:00 までにお申し込みください】	
 

	
 

	
 

	
 

送信先	
 FAX	
 番号	
 03-6908-8908	
 

（NPO 法人日本ブラインドサッカー協会事務局）	
 
	
 

貴	
 社	
 名	
 
	
 

媒	
 体	
 

新聞	
 ・	
 通信／ウェブ	
 ・	
 出版	
 ・	
 テレビ	
 ・	
 ラジオ	
 

その他(	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 )	
 

番組名、媒体

名、掲載や放

送の予定日

等	
 

	
 

ご取材者名	
 

※全員ご記入

ください。	
 

※各社 5 名ま

での申請でお

願いします。	
 

ペン	
 ・	
 スチール	
 ・	
 ENG	
 	
 氏名	
 	
 	
 

ペン	
 ・	
 スチール	
 ・	
 ENG	
 	
 氏名	
 

ペン	
 ・	
 スチール	
 ・	
 ENG	
 	
 氏名	
 

ペン	
 ・	
 スチール	
 ・	
 ENG	
 	
 氏名	
 

ペン	
 ・	
 スチール	
 ・	
 ENG	
 	
 氏名	
 

代表者	
 

ご連絡先	
 

住所	
 

TEL	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 FAX	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 

E-mail	
 

ご取材	
 

予定日	
 

※	
 取材を希望する日時とイベント名をご記入ください。	
 

	
 

	
 

	
 

	
 

	
 

※	
 選手、スタッフ、参加者へのインタビューをご希望の場合は以下にその旨をご記

入ください。	
 

	
 

	
 

	
 


