
提出日　　令和　　　年　　　月　　　　日

C

記号 番号

①「剣道の理念」を書きなさい。

②「剣道修錬の心構え」を書きなさい。

③「日本剣道形」の太刀の形一本目を説明しなさい。

※書ききれない時は裏面にご記入ください。

氏　名 男　　・　　女

　　　生年月日 （西暦）　　　　　　　　　年　　　　　　月　　　　　日

愛知県剣道連盟会員番号

初　段 剣道学科試験課題

所属地区 西三河 剣道連盟

令和４年度特別措置 一般財団法人愛知県剣道連盟



提出日　　令和　　　年　　　月　　　　日

C

記号 番号

①「剣道の理念」を書きなさい。

②しかけ技の種類と応じ技の種類を書きなさい。

③「日本剣道形」の太刀の形四本目を説明しなさい。

　　　生年月日 （西暦）　　　　　　　　　年　　　　　　月　　　　　日

※書ききれない時は裏面にご記入ください。

氏　名 男　　・　　女

二　段 剣道学科試験課題

所属地区 西三河 剣道連盟

愛知県剣道連盟会員番号

令和４年度特別措置 一般財団法人愛知県剣道連盟



提出日　　令和　　　年　　　月　　　　日

C

記号 番号

①「剣道の理念」を書きなさい。

②しかけ技と応じ技をつかう上で留意すべき点をそれぞれ述べなさい。

③「日本剣道形」の太刀の形七本目を説明しなさい。

※書ききれない時は裏面にご記入ください。

　　　生年月日 （西暦）　　　　　　　　　年　　　　　　月　　　　　日

三　段 剣道学科試験課題

所属地区 西三河 剣道連盟

愛知県剣道連盟会員番号

氏　名 男　　・　　女

令和４年度特別措置 一般財団法人愛知県剣道連盟



受審段位

受審者確認票　 段

（形審査会用）

所属地区名

 　市 剣道連盟

氏  名

年 齢

審査会当日の体温

緊急時連絡先電話番号



受審段位

受審者確認票　 段

（実技審査会用）

所属地区名

 　市 剣道連盟

氏  名

年 齢

審査会当日の体温

緊急時連絡先電話番号




