
①級位無指定

③級位指定

(ふりがな) 男

氏　　名 女

現在の

級　位

学校名

受講歴

弓　歴

印

印

氏　名
(必須)

1

審査日付

学年

平成

審査会場

年　　　月　　　日級

請求段位  平成　　年　　月　　日

・

・

〒　　　　-

     年

認　許

④初段指定

   年   月   日生(満   才)

　上記請求致します。

平成　　年度　　月　愛知県下高校生対象講習会受講　　　　　　地区　　　回目を受講

　学校長又は学校顧問印

・

・

・

②無指定

 　　　3. 「請求段位」欄の記入について

   　　　初めての受審者は「級位無指定」または「無指定」と記入、1級位者は「初段」を指定。

平成　　年度　　月　愛知県下高校生対象講習会受講　　　　　　地区　　　回目を受講

　財団法人　全日本弓道連盟会長　殿

（注意)１．楷書ではっきり記入のこと。

 本　人

 保護者

平成　　　年　　　月　　　　　　高等学校弓道部に入部　　　　　　先生の指導を受ける。

(大会の競技歴を記入)

(弓道部の役職)

年月日
審査会場

愛知県下高校生対象審査申請用紙(A4)

住　　所

受領印

平成　　　　年　　　　月　　　日

生年月日

本講習の受講(申込み)歴　　１．なし　　２．あり(下記に実績記入)

会場名
(必須)

平成２３年３月１日　改正

ＩＤ番号

講　習　及び　審　査　請　求　書

電話(         )       -

審査料

　     2.　虚偽の記載ある場合は、認定結果が無効になることがある。

平 成 年 月 日
審査日付
(必須)

平成　　　年　　　月　　　　　　中学校弓道部に入部　　　　　　　先生の指導を受ける。


