
県内版

主管　　東京都弓道連盟

１、 日 時 令和7年５月11日（日）　入館時間　後日連絡

２、 審 査 会 場 明治神宮至誠館・全弓連中央道場　　　

３、 審 査 五段　　行射・学科審査を行う　（襷かけ・肌脱ぎを行います）

学科審査は、A・B　2問について記入。

A、「残心（残身）は射の総決算である」とはどのようなことか説明しなさい。

B、「介添の心得」について説明しなさい。

学科は指定の用紙で（必ず自筆）氏名も必ず自筆し押印

　　県外（都以外）からの申込者は県連名を記入のこと。

審査申込書はワープロ可、但し　氏名は必ず自筆し押印のこと。

４、 受 審 資 格 全日本弓道連盟の各連盟会員、四段受有者、現既得段位の認許日より満５ヶ月以上経過した者

５、 服 装 和服着用

６、 申 込 締 切 日 令和7年3月21日（金）～3月27日（木）（必着）　学科レポート同封(別紙)

７、 申 込 方 法 ・所定の申込書に所属団体代表者認証のうえ、受審料を添え、団体毎に一括して申込む。

所属団体の申込み方法

・所属団体代表者（担当者）は、申込書の記載内容を確認し認証する。

・審査料は､下記郵便振替口座に送金し、総括表はメール送信する。

・送信先アドレス：qdo_shinsa@kyudo-kanagawa.jp

・同時に審査申込書・学科レポート・総括表を郵送先に送る。

・審査料は、理由の如何に拘らず返却いたしません。

８、 申 込 先 総括表の申込先参照

受審料払込先 郵便振替口座　 　口座番号　  ００２７０－２－４５９３７　　　

　 　　　 　　　　　  口座名義　　神奈川県弓道連盟

（振込用の払込取扱票の通信欄に審査名称･受審者数・所属団体名を明記する）

　　　　審査料　　　　　６，２００円
　　　　登録料　　　　１０，３００円

9、

・ 地連会長認証印及び支部長印を捺印すること。

・ 全日本弓道連盟会員登録　ID番号　を必ず指定箇所に記入すること。

（記入箇所　：　審査申込書の記入箇所又は、左下欄外に記入すること）

・ 立射で受審する者は、審査申込書に赤字で「立射」と記載のこと。（地連会長の了解を得ること）

・ 立順決定後、各地区への連絡・HPでの公開を行いますので、指定の時間で入館してください。

・ 受付可能時間には制限があるので注意。指定時間以前の入館(入場)はできない。

・ 入館にあたり、平熱を超える発熱（概ね３７度５分以上）並びに体調不良者は入館及び受審できない。

・

・ 合格者の当日発表は行わない。後日、各地連を通じ連絡する。従って審査終了者は直ちに退館のこと。

令和7年度 第一回 東京都・関東地域連合審査会　実施要項

【 東　　京 】

受審料・登録料

注 意 事 項

受審者は、駐車場（参拝者用駐車場を含む）の使用不可。公共交通機関を利用すること。
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令和７年５月11日(日)行射審査施行 受審番号

採点

No.1
点

氏　名

A、「残心（残身）は射の総決算である」とはどのようなことか説明しなさい。

　　　　　　　　　　　　　　　　　

B、「介添の心得」について説明しなさい。

五段の部 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

※　学科は自筆にて

令和７年度 第一回　【東京】 関東地域連合審査会　学科試験答案用紙

　　　＊東京は支部名
　　　＊東京以外は県連名

審査種別 所属・支部、県連名 ふりがな

氏名は自筆　押印


