
第 24 回あきる野市空手道競技大会 

 
１） 主催     あきる野市空手道連盟 
２） 後援     あきる野市空手道連盟・体育協会 
３） 日時     2019 年 9 月１日（日）  

       午前 8 時 30 分 開館     8 時 30 分 審判会議 
午前９時 00 分 開会式 

４） 場所     あきる野市秋川体育館 
       〒197-0814 あきる野市二宮 683 

       TEL 042-559-1163 
５） 競技種目 

① 個人戦 形・組手  

NO 形 競技 組手 競技 

１  幼 児  （男・女）  幼 児  （男・女） 

２  小学１年生（男 子）  小学１年生（男 子） 

３    〃  （女 子）    〃  （女 子） 

４  小学２年生（男 子）  小学２年生（男 子） 

５    〃  （女 子）    〃  （女 子） 

６  小学３年生（男 子）  小学３年生（男 子） 

７    〃  （女 子）    〃  （女 子） 

８  小学４年生（男 子）  小学４年生（男 子） 

９   〃  （女 子）   〃  （女 子） 

10  小学５年生（男 子）  小学５年生（男 子） 

11    〃  （女 子）    〃  （女 子） 

12  小学６年生（男 子）  小学６年生（男 子） 

13    〃  （女 子）    〃  （女 子） 

14  中学１年生（男 子）  中学１年生（男 子） 

15    〃  （女 子）    〃  （女 子） 

16  中学２年生（男 子）  中学２年生（男 子） 

17    〃  （女 子）    〃  （女 子） 

18  中学３年生（男 子）  中学３年生（男 子） 

19    〃  （女 子）    〃  （女 子） 

※ 参加人数により種目統合いたしますご了承くださいますようお願いします。 

 
６） 大会出場費 1 種目 2,000 円 

 
７） 申込方法  

申込用紙を 2019 年 7 月 15 日（水)までにメールまたは FAX、郵送にてお願いします。 
下記アドレスへ「団体名とファイル希望」とメールを頂ければ申込みファイルを送信致

します。 メール：bushukan@akirunokarate.jp 
問合せ＞ 住所 ：〒197-0832 あきる野市上代継 169-4 

TEL ：090-4621-0635   FAX：042-559-1354   花上 秀夫 



※ 出場費振込先 
下記銀行口座に 2019 年 7 月 25 日までにお振込みをお願いします。 
【りそな銀行】 あきる野支店 普通口座  
 口座番号 ：３７０１８７４   
 口座名義 ：あきる野市空手道連盟  

 
８） 競技規定 

(財)全日本空手道連盟競技規定の申合せ事項により行う 

 
９） 競技方法 

形競技（旗判定のトーナメント方式で行う） 
① ベスト 8 を決定するまで 1 つの形を続けて良い。 

形は基本形（ピンアン、平安、ゲキサイ） 
② ベスト 8 からは、それまで使用していない基本形、指定形 

及び自由形とし同じ形は続けて使用はできない（交互は可）。 
    但し幼児・小学１・２年生及び 8 級以下は同一形を続けて良い。 

 
組手競技 
① トーナメント方式にて行う。 
② 予選は 1 分５ポイント先取を勝者とする（フルタイムにて行う）。 

決勝は 1 分 30 秒５ポイント差で勝者とする（フルタイムにて行う）。 

 
１０) 安全具 
 組手競技に出場する選手は下記の安全具を装着すること未着用の場合は出場できません。 

・メンホー、ボディプロテクター 
・拳サポーター  小学生－赤青リバーシブル  中学生－赤青グローブ 
・セーフティカップ 小学４年生以上の男子 
・インステップガード及びシンガード      以上 JKF 検定品とします 

 
１１) 傷害処置 

競技中の事故発生時は主催者側で応急処置を行いますが以後の処置は各団体にて 
お願いします。 

 
１２) 審判のお願い 

各道場及び団体の先生方には審判員の不足が予想されますので、ご協力をお願い申し上

げます。 

 
※ チャリティ大会によりプログラムは作成致しませんので後日トーナメント表はで

き次第、各団体へメールでご連絡を致します。名前と学年のご確認をお願い致しま

す。 
（ゼッケンは 8 月 20 日頃に発送致します。） 


