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全釧路剣道連盟      
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第７４回東北海道市町村対抗剣道大会要項 

記 

１、主 催  釧路新聞社  全釧路剣道連盟  

 

２、後 援  （予 定）釧路市  釧路市教育委員会  釧路町教育委員会 

釧路市体育協会  一般財団法人北海道剣道連盟  全釧路学校剣道連盟 

 

３、期 日  令和３年１１月３日（水・休） 受付 8:30 審判打合せ 9:10 開始式 9:30  

 

４、会 場  釧路町総合体育館 釧路町別保原野南 23 線 105 TEL 0154－37－6665 

 

５、種 目  団体戦 （今年度は釧根地区に在籍する団体のみとする。）  

①市町村対抗の部～一般に限る。各団体のチーム数および段の制限なし。 

②熟 剣 の 部～チーム数制限なし。先鋒・中堅 50 歳以上。大将 60 歳以上。 

段位関係なし。 市町村の部との重複出場は認めない。 

③高校男子の部～チーム数の制限なし。 高専は 3 年生以下とする。 

④女 子 の 部～高校生以上とし、各団体のチーム数制限なし。 

＊ 選手は 1 チーム３名（今年度は高校男子の部も３名） 

＊ オーダーは市町村対抗の部のみ段位順とする。 

＊ 近隣市町村による混成チームでの出場を可とする。 

但し、単独チームを編成できない場合、またはチーム編成後の出場希望者を対象 

とした場合に限る。（チーム数の制限なし） 

 

６、試合方法  ①試合時間は４分３本勝負とし、勝敗の決しない場合は引き分けとする。 

        ②団体戦の勝敗は勝者数による。同数の場合は得本数とし、さらに同数の場合リーグ戦

は引き分けとし、トーナメント戦は代表者戦を行う。 

        ③リーグ戦は勝点により順位を決定する。（勝ち３点、引き分け１点、負け０点） 

④リーグ戦終了時に勝点、勝者数・取得本数が同数の場合は、代表者戦を行う。 

＊ 代表者戦は１本勝負とし、試合時間 4 分、延長は２分区切りで勝敗の決するまで行う。 

 

７、表 彰  各種目とも 3 位まで表彰する。 

 

８、参 加 料 １チームにつき次の金額とする 

市町村対抗の部・熟剣の部 6,000 円、高校男子の部・女子の部 3,000 円 

※ 参加料は当日徴収します。   



９、申込み方法 所定の申込用紙に必要事項を記入の上、10 月 13 日（水必着）までにメールで下記宛て 

に申し込んでください。(メールでの申込がむずかしい方は担当者へ電話でご連絡下さい。) 

 

犬 養   修 宛 

Mail osamuinukai3@gmail.com   Tel 090-3462-2667 

 

10、その他 ①選手の昼食は各自用意してください。 

②申込み締め切り後の選手の変更は原則として認めません。 

③出場するチームは紅白の目印を準備してください。 

④出場するチームはオーダー表を用意し、受付に渡してください。女子は朱書き。 

（例） （左から先 中 大の順) 

○Ａ4 用紙を２ 枚つなぎ合わせて    

ください。 

○全釧路剣道連盟ホームページから 

オーダー表をダウンロードできます。 

 

⑤参加選手で一般の方には審判をお願いしますのでご協力ください。 

⑥体育館使用についてのお願い。 

・飲食はロビーでとってください。 

・８：００までは館内へ入れませんのでご了承ください。 

・車は体育館駐車場に止めてください。プール駐車場は使用しないでください。 

・大会参加者の氏名・所属は、プログラム・掲示板への掲載するために利用します。 

また、大会成績及び写真は、報道機関、ホームページへ掲載するために利用しますの

でご了承ください。 

 

 

コロナウイルス感染予防対策について 

 

  ◎陽性又は濃厚接触者等ための行動制限(保健所より指定)を受けている方は参加できません。 

◎10月 20日以降で、風邪症状や味覚異常のある方は参加の自粛をお願いします。 

◎当日の体温が 37.5度以上の方は参加できません。 

 

①試合者はマスク，フェイスシールドの着用をお願いします。（マスクは鼻まで隠れること） 

 ②上記以外の場合も会場内ではマスクの着用をお願います。 

 ③受付において「別紙、参加者確認票」を提出してください。「未提出」または「記載に不備」のある  

場合は参加できません。役員･審判員の方もご提出願います。 

 ④開会式、閉会式は行いません（開始前の「審判長注意」は行います）。 

⑤入場時間に制限は設けません。会場内では「密」とならないようにご留意願います。 

⑥見学者，付き添い等は，原則入場をお断りします。 

 

先 中　　　　大　
チ
ー

ム

名



別紙 

全釧路剣道連盟 

 

第７４回東北海道市町村対抗剣道大会参加者確認票 

 

所属団体名（一般は所属剣道連盟、高校生は学校名） 

 

氏  名（ふりがな） 

 

 

年  齢              

 

大会当日の体温 

 

緊急時連絡先電話番号 

 

 
 

□　以下のすべてに該当している場合は「✓」を記入してください。

大会前２週間における健康状態

① 37.5℃を越える発熱がない。

② せき、のどの痛みなどのカゼ症状がない。

③ だるさ（倦怠感）、息苦しさ（呼吸困難）がない。

④ 臭覚や味覚の以上がない。

⑤ 体が重く感じる、疲れやすい等の症状がない。

⑥ 新型コロナウイルス感染症陽性とされた方との濃厚接触がない。

⑦ 同居家族や身近な知人に感染が疑われる方がいない。

⑧ 過去１４日間以内に政府から入国制限、入国後の観察期間が必要とされ

　ている国、地域等への渡航又は該当在住者との濃厚接触がない。


