
健康つくり宣言都市 育てようひとりひとりの人権宣言

令和　元年 吹田市長杯秋季市民弓道大会　実施要領
 

１。 吹田市における弓道の普及・振興を図るとともに、市民の健康つくりに寄与する。

２。 吹田市 公益社団法人 吹田市体育協会

吹田市弓道連盟

３。 令和 元年 ９月 ２３日 （祝日：月曜日） 午前９時１５分受付、午前９時４５分開始

４。 吹田市立武道館（洗心館）弓道場 電話　０６－６８７７－６２１１

５。 吹田市内在住・在勤・在学（高校生以上）の者

　　　　　　及び　吹田市弓道連盟が認めた者

６。 （１）射距離は２８ｍとし、霞的３６㎝を使用

（２）個人戦、一人１２射（立射、四つ矢×３回）

　　　　　　　　　　　　　　（但し、参加者数により射数を変更することがある）

（３）順位決定は的中制による

７。 男子の部 女子の部

８。 無料

９。 〒５６４－００３６ 吹田市寿町１－１－１ 寿ビル３Ｆ

　　公益社団法人 吹田市体育協会

１０。 ８月 ３０日 （金曜日） 必着 当日の受付は認めません

別紙申し込み用紙による

１１。 （１）大会中の負傷・事故などについては、応急処置のほかは、

　　主催者はその責を負いません。

（２）駐車台数に限りがありますので、車でのご来館はご遠慮下さい。

　　なお、洗心館に隣接して、有料駐車場があります。

　　この駐車場などをご利用下さい。

（３）館内は全面禁煙です。指定場所での喫煙にご協力下さい。
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令和　元年　 吹田市長杯秋季市民弓道大会 参加申込書

締め切り＝８月３０日（金）必着 団体名　　　　　　　

代表者

申込者が多数の場合は男女別の用紙でお願いします 連絡先（TEL)

ＮＯ
市長杯対

象

1 男 女

2 男 女

3 男 女

4 男 女

5 男 女

6 男 女

7 男 女

8 男 女

9 男 女

10 男 女

11 男 女

12 男 女

13 男 女

14 男 女

15 男 女

16 男 女

17 男 女

18 男 女

19 男 女

20 男 女

アドレス：　ckawp105@sutv.zaq.ne.jp　　吹田市弓道連盟理事長　福永芳則

　パソコンで申込書を作成され、メール送信していただければ幸いです。

申し込みを受理しましたら、確認メールを返信しますのでご確認下さい。
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