
 
平成２６年５月１４日  

 
東信地区各団体長	
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 長野県剣道連盟  

(公印省略)	
 

 
平成２６年度	
 第１回	
 東信地区小学生強化錬成会の開催について（通知）  

 
 
	
 日頃より、各地域における小学生指導にご尽力いただいていることに対し、感謝申

し上げます。  
	
 さて県剣道連盟では、昨年度より小学生の技術向上に向けた強化と普及を行うため、

県内４地区においてそれぞれ活動を推進しているところです。  
	
 その一環として、本年度第１回目となる「東信地区小学生強化錬成会」を下記のと

おり開催する事といたしましたので、貴団体所属会員の参加を促すとともに、指導者

の皆様の積極的な参加をお願いします。  
	
 なお、人数把握の関係上、６月３日（火）までに担当者あて、別紙報告様式により

メールまたはＦＡＸで報告をお願いします。	
 

	
 また、佐久地区指導者の皆様におかれましては、当日午後１時より佐久剣道連盟主

催の指導者講習会が予定されておりますので、引き続きご参加いただきますようご案

内申し上げます。  
 

記  
 
	
 	
 １	
 日	
 	
 	
 時	
 	
 平成２６年６月８日（日）  
	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 午前８時５０分～正午	
 （８時２０分	
 受付開始）  
	
 	
 ２	
 場	
 	
 	
 所	
 	
 佐久創造館	
 １階	
 体育館  
	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 （住所：佐久市駒場公園内）  
	
 	
 ３	
 参加可能者	
 	
 東信地区の道場、クラブ、スポーツ少年団等に所属する  

小学校４年生～６年生  
	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 （指導者不在の場合、個人での参加も可能とします。但し、

保護者の方が錬成会開催中、進行等のお手伝いをしていた

だける事を条件とさせていただきます。）  
	
 	
 ４	
 参 加 費	
 	
 一人	
 １００円（会場使用料）  
	
 	
 ５	
 主 な 内 容	
 	
 基本錬成、試合錬成、指導稽古	
 等  
	
 	
 ６	
 報	
 告	
 先	
 	
 東信地区小学生担当	
 山浦義晴あて  
	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 ＦＡＸ	
 ０２６７－２２－２８７３  
	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 Ｅ-mail	
 	
 	
 saku@kendo-nagano.com	
 	
 

	
 	
 ７	
 そ	
 の	
 他	
 	
 ・タスキ、審判旗、ストップウォッチを各チーム持参して  
下さい。  

・指導者の皆様には、当日、審判、指導稽古の元立ち、  
会場準備等について協力をお願いします。  

	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 ・参加者は各自で水分を持参するよう周知願います。  
	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 ・不明な点等については、担当	
 山浦までご連絡下さい。	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 

	
 

	
 

	
 

	
 

	
 

	
 

長野県剣道連盟強化・審判委員会	
 

東信地区担当	
 	
 関	
 博幸	
 

	
 	
 	
 山浦義晴	
 

連絡先（山浦携帯）	
 090-7212-9364	
 



	
 

報告締切日	
 平成２６年６月３日(火)	
 

	
 

	
 東信地区小学生担当	
 山浦義晴	
 あて	
 

	
 

	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 ＦＡＸ	
 	
 ０２６７－２２－２８７３	
 
	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 または	
 

Ｅ－mａｉｌ	
 	
 saku@kendo-nagano.com	
 	
 
	
 

平成 26 年６月８日(日)開催	
 	
 

「平成２６年度	
 第１回	
 東信地区小学生強化錬成会」参加確認表	
 

団	
 体	
 名	
 	
 

責	
 任	
 者	
 氏	
 名	
 

（連絡先）	
 

	
 

参	
 加	
 者	
 総	
 計	
 	
 	
 	
 	
 人	
 (男子	
 	
 人	
 女子	
 	
 人)	
 

(内訳)	
 ４年生	
 	
 	
 	
 	
 人	
 (男子	
 	
 人	
 女子	
 	
 人)	
 

	
 	
 	
 	
 ５年生	
 	
 	
 	
 	
 人	
 (男子	
 	
 人	
 女子	
 	
 人)	
 

	
 	
 	
 	
 ６年生	
 	
 	
 	
 	
 人	
 (男子	
 	
 人	
 女子	
 	
 人)	
 

同伴指導者氏名	
 

	
 

（指導者不在の場合

は、【】を付けて保護

者名を記入）	
 

	
 

	
 

	
 

	
 	
 

	
 ※不参加の場合も、電話で結構ですのでご一報下さい。	
 

	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 (山浦携帯：090-7212-9364)	
 


