
浜松支部会員・ご父兄各位

支部長　鈴木　忍

　早春の候、皆さまにおかれましては益々ご健勝のこととお慶び申し上げます。

　県大会申し込みについてお知らせします。

　本大会は東海大会、全国大会につながる大会となります。

　自己のレベルアップにつながる良い機会ですので、是非ご参加ください。

　（形は平安初段から平安五段、鉄騎初段が出来ることが出場条件です。）

　参加希望の方は、下記申込み申請書、誓約書、参加費を封筒に入れて指導員へご提出ください。

記

（大会の概要）

◇ ４月１２日（日） 午前８：００開場 午前９：００より開会式

◇ 静岡県武道館（藤枝市前島2-10-1　TEL　054-636-2332）

◇ 昼食、拳サポーター、胴あて、マウスピース、シューズ入れ

◇ ￥3,000－（一律）　　申込み申請書、誓約書と一緒に封筒に入れて提出

＊ご家族で出場される場合は、まとめてご提出をお願いします。

◇ 提出期限 ２月２１日（土）厳守 ＊指導員へ提出してください。

＊封筒には必ず名前を記入してください。

＊該当箇所へ○印をつけてください。　　　　＜注意！＞学年は新学年を記入してください。

幼 小

中 高

幼 小

中 高

幼 小

中 高

＊参加費、申込み申請書、誓約書を封筒に入れて２月２１日（土）までに提出してください。

令和８年２月

女男

持ち物

参加費

氏　名

【第６７回　日本空手協会　静岡県空手道選手権大会のご案内】

性別

日　時

場　所

【静岡県大会　申込み申請書】

フリガナ

日本空手協会　浜松支部

フリガナ 性別

支部年学　年 浜松一般
形

組手

氏　名 男 女

学　年 年 支部一般
形

浜松
組手

フリガナ 性別

氏　名 男 女

支部学　年 年 一般
形

浜松
組手

＜ き り と り 線 ＞



日本空手協会静岡県本部

第６７回日本空手協会静岡県空手道選手権大会　準備委員会　殿

　来る令和８年　４月１２日、静岡県武道館において開催される

第６７回日本空手協会静岡県空手道選手権大会出場に際し、試合中の事故については貴会に対し

損害賠償の請求をしないことを誓約する。

但し、審判員・指導員等に重大な過失があるときはこの限りではない。
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