
埼玉県高齢者剣道大会申込書 記載責任者
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注１　年齢基準は 令和3年4月1日 です
注２60歳以上の部 昭和36年4月1日 以前に生まれた者 注３ 申込締め切り日時は5月7日（木）です。

65歳以上の部 昭和31年4月1日 以前に生まれた者 注４ 年齢は記入しないでください。
70歳以上の部 昭和26年4月1日 以前に生まれた者 生年月日を記入すると年齢が自動計算されます。
75歳以上の部 昭和21年4月1日 以前に生まれた者

申込先　　高校剣道連盟事務局　県立浦和高等学校内　　　森田一成　宛　　　　FAX：０４８－８８５－４６４７　　　〆切　４月３０日（木）


