
各　　位
                                                        　 知立市剣道連盟

              記

参加資格 ：

(1)  各団体のチーム数制限をし、各団体２チームとします。

(2)  各教室・道場単位で規定人数が揃わない団体に限り、他の団体と相談の上
混成チームでの参加を許可する。
※ 但し混成チーム出場申請を大会申込に添えて提出して下さい。

申込み方法 ：お申込みの際は、下記メールアドレスに所属地区名・団体名を明記し
まずはメールで御連絡下さい。
※　PDFにて申込書を添付して頂けると幸いです

メールアドレス tk-kokorozashi@katch.ne.jp

知立市剣道連盟事務局　神谷　達仁までご連絡下さい。
携　帯：０８０－５２９８－４０７１

　　　令和４年２月吉日

   会  長　　伊 藤　武 男

第４３回 秋田杯まこと少年少女剣道大会　２次募集ついて（ご案内）

今大会開催に当たり、参加の２次募集を行いますのでご案内致します
つきましては、各団体様に展開して頂きます様、お願い申し上げます。

西三河剣道連盟・各地区連盟に所属しているチーム 及び 混成チーム

２次参加募集締切期限：２月１５日（水）

以降は前回お送りしました、大会要項に準じます、日程の都合上、締切期日を下記の様に致します

大会申込書については、後日オーダー表と一緒に御郵送頂きます様、お願い申し上げます。



13. 申し込み (1) 申込方法  
                  別紙申込用紙に必要事項を記入のうえ、郵送でお申し込みください。

                     　　　　　 
                  ２次募集

大会申込期限：令和 ５ 年 ２月 １５日（水）必着。

締切日以降の受付はしませんのでご注意下さい。
※ 振込み明細書の添付を忘れない様、ご注意下さい！

(2) オーダー表提出締切日  

(3) 参加費振込み先

三菱ＵＦＪ銀行　知立支店　普通　口座番号　１７３０３６５　
　　
知立市剣道連盟　会計　　三輪　　聡

14 申 込 先  　　　　〒472-0058  知立市上重原４－１２４
知立市剣道連盟　事務局　神谷　達仁

オーダー表 提出期限：令和 ５年 ２月２５日  必着

　　　　携　帯： ０８０－５２９８－４０７１

審判・役員

駐車場

至刈谷

至豊田

参加者

駐車場

知立駅

市・施設役員

駐車場

【案内図】

体育館正面駐車場 ・グランドは

使用できません！

南駐車場又は近隣の

民間駐車場をご利用下さい。

※知立駅周辺に多数ございます。



１．種目

２．チーム名 

３．監　　督 氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　〒

４．選　　手

 ※　注　意

　１．選手名はフルネームで記入して下さい。

　２．締切日は、令和 ５年２月４日（土）です。必着でお願いします。

　　　申し込み団体責任者の住所・氏名を必ずご記入下さい。

　３．スポーツ傷害保険には主催者で加入しますが、各団体でもスポーツ保険に

　　　加入しておいてください。

　４．選手の補欠はありません。従って、大会受付以後で選手に欠員がでた場合、補充は

　　　認めませんので、そのポジションは不戦敗で試合を続けることになります。

【お問い合わせ】

　　　知立剣連事務局の神谷　達仁（TEL080-5298-4071)までご連絡ください。

※ 仕事の都合上、時間帯によっては お受けできない場合が御座いますのでご了承ください。

第４３回　秋田杯まこと少年少女剣道大会　参加申込書

　　　　　　少年少女の部

　　　　　　　　　　　　　　　　　（所属　　　　　　　　　市剣道連盟）

　住所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　携帯・TEL　　　　　　　　　　　　

備　考学年級位氏　　　　　　　　名

先　鋒

次　鋒

中　堅

副　将

大　将

（ふ り が な ）



【 申請側 】

チーム名 

監　　督 氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 選手　　　　名

【 派遣側 】

チーム名 

監　　督 氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 選手　　　　名

【お問い合わせ】

　　　知立剣連事務局の神谷　達仁（TEL080-5298-4071)までご連絡ください。

※ 仕事の都合上、時間帯によっては お受けできない場合が御座いますのでご了承ください。

第４３回　まこと少年少女剣道大会　混成出場申請委任状

　　知立市剣道連盟理事長　殿

　当団体は、大会参加規定人数に達しない為、下記団体に御協力を頂き

　今大会に出場する事を申請致します。

　　　　　　　　　　　　　　　　　（所属　　　　　　　　市剣道連盟）

　　　　　　　　　　　　　　　　　（所属　　　　　　　　市剣道連盟）

上記、団体に御協力頂き、本大会に出場しますので、宜しくお願い致します。

（ふ り が な ）

（ふ り が な ）



知立市剣道連盟理事長　殿

開 催 日:  ２０２３年　３月 ５日（日） 会　場：　スギ薬局知立福祉アリーナ　

体　温

体　温

体　温

体　温

体　温

体　温

体　温

住　　所 ℃ 

大 会 参 加 者 確 認 票

第４３回 秋田杯まこと少年少女剣道大会

参加部門 少年少女の部

地区名 チーム名

氏　　名 緊急連絡先

監　督

家族・親族・身近な方の感染疑いのある者 いる・いない １４日以内の渡航歴 ある・ない

氏　　名 緊急連絡先

引率者

住　　所 ℃ 

家族・親族・身近な方の感染疑いのある者 いる・いない １４日以内の渡航歴 ある・ない

氏　　名 緊急連絡先

選手 ①

住　　所 ℃ 

家族・親族・身近な方の感染疑いのある者 いる・いない １４日以内の渡航歴 ある・ない

氏　　名 緊急連絡先

選手 ②

住　　所 ℃ 

家族・親族・身近な方の感染疑いのある者 いる・いない １４日以内の渡航歴 ある・ない

氏　　名 緊急連絡先

選手 ③

住　　所 ℃ 

家族・親族・身近な方の感染疑いのある者 いる・いない １４日以内の渡航歴 ある・ない

氏　　名 緊急連絡先

選手 ④

住　　所 ℃ 

家族・親族・身近な方の感染疑いのある者 いる・いない １４日以内の渡航歴 ある・ない

氏　　名 緊急連絡先

家族・親族・身近な方の感染疑いのある者 いる・いない １４日以内の渡航歴 ある・ない

選手 ⑤

住　　所 ℃ 


