
JKJO北陸空手交流試合を下記日程にて開催いたします。
審判講習会の趣旨にご協力・ご賛同いただけるジュニア選手の出場者を募集いたします。

　　平成 28 年 1 月 17 日（日）

　　　　　選手集合　８：３０

　　　　　試合開始　９：００（審判説明の為時間が遅れる場合が有ります）

　　会場名　　　　白山郷公園武道館

　　住所　　　　　石川県白山市鶴来大国町ロ１２５－２

　　電話番号　　　０７６－２７３－３５００

    ＪＫＪＯ加盟団体所属　幼児～小学6年生までの男女

   ＊学年別・男女別のトーナメント制　※人数により廃統合有

    ３，０００ 円　（参加賞として「オス！カラテ！」最新号が配布されます）

　　空手衣・サポーター類（拳サポーター:JKJO指定品・スネサポーター:JKJO指定品または推奨品）

　　＊ヘッドガードは主催者が用意いたします　

   参加選手はスポーツ保険に加入しておくこと。

   参加選手は勿論、付き添いの方々も相手選手や審判員に対する礼節･マナーに充分ご配慮願います。

   審判講習が目的となりますので、試合中に審判員・選手への注意・指導が行われる場合があります。

   応援は一切できません。ご協力お願いいたします。

キ リ ト リ

　　　　大会実行委員長　殿
　　　　　　　私議、下記の通り相違なく、本大会のルールに従い正々堂々と競い合うことをここに誓います。
　　　　　　　また、本大会中における負傷・事故につきましては、主催者側にその責任の一切を問いません。

フ リ ガ ナ

ＴＥＬ　

級  位 　　　　　　　　級 帯　色 空手修行歴

身  長 　　　　　　　　cm 体　重 出場希望ｸﾗｽ

　　　　　　　※太枠内は漏れなく記入してください
 【 締　切  】 申し込み〆切　　　　１２月　２５日
 【 申込先 】 〒９２９- 0２３５　石川県白山市美川永代町甲１－１４５

北川真琴　　　　　☎　090- 2374- 6102

ＪＫＪＯ北陸空手道交流試合のお知らせ

　 【　　日　　時　　】

　 【 試 合 会 場  】

　 【 参 加 資 格  】

各学年入賞歴の無い選手

各学年入賞歴の有る選手

　 【 カ テ ゴ リ ー 】

初級クラス

上級クラス

氏   名

　 【  参  加  費   】

　 【  持　ち　物   】

　 【 注 意 事 項  】

ー・－・－・－・－・－・－・－・－・－・－・－・－・－・－ ー・－・－・－・－・－・－・－・－・－・－・－・－・－・－・－・－

ＪＫＪＯ北陸空手道交流試合出場申込書
2016年 1月 17 日(日）　　会場名　　白山郷公園武道館

　平成　　　年　　　　月　　　　日

選手保護者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

団 体 名 代 表 者 名 

男
女

生年月日

　　　　　　　　　　色帯

　　　　　　　　　　　ｋｇ

　　　　年　　　　　　ヶ月

初級　・　上級

現 住 所

学  年 　　　・　　　　　小学　　　　　　　年生
　　　　　（年少・年中・年長）
*学年にかかわらず幼年の部への出場となります

（〒　　　　　　－　　　　　　　　　　）

幼児


