
JKA CUP I  FAGERSTA 2007 
 

Lördag den 17 november  
I  FAGERSTAHALLEN 

 
Tid: 10.00  matchstart flick/pojk klasser. 
                   12.00  ca start vuxenklasser. 
 
 

Plats: Fagerstahallen i Fagersta  
                 Se karta Eniro 
 
 
Anmälan:  Senast den 15 Nov. på bifogad anmälningslista.   
                   Till Bengt Karlsson Västlandaholmsvägen 11 737 33 Fagersta. 
                   Eller mail bengt.karlsson@mbox319.swipnet.se 
 
Tävl avg:   Senast den 15 Nov. Dam/Herr klass 150 kr. Pojk/Flick klass 100 kr. 
                   Avgiften inkluderar start i flera klasser för den som  önskar. 
                   Skickas till Bengt Karlsson  Pg: 1023889-7 
                   Märk jka cup i Fagersta samt klubb. 
 
K lasser : Se bifogad lista 
 
Sova:  http://www.fagersta.se/tur ism/index.htm 
 
   
Info: Bengt Karlsson & Yvonne Englund-Karlsson  0223- 192 64 
Mobil Bengt 073-1549369 Yvonne 070-2180638 
 
 
 
 

Välkomna 
 
 
 
 



 
K lasser /regler , samt övernattning 

 
KATA-KLASSER: 
Flickor 10-12 år, 13-15 år, 16-18 år. 
Damer 9-4 kyu, Öppen klass. 
 
Pojkar 10-12 år, 13-15 år, 16-18 år. 
Herrar 9-4 kyu, Öppen klass. 
 
KUMITE-KLASSER: 
Flickor 10-12 år, 13-15 år, 16-18 år. 
Damer 9-4 kyu, Öppen klass. 
 
Pojkar 10-12 år, 13-15 år, 16-18 år. 
Herrar 9-7 kyu, 6-4 kyu, 3-1 kyu, Öppen klass. 

 
Villkor  för deltagande/ Regler  
Fyllda 18 år för deltagande i vuxenklasserna dam/ herr. 
För kata gäller det att kunna alla kata till sin bältesgrad. 
Brunt bälte måste kunna Heian 1-5 och Tekki Shodan. 
Brunt bälte 1-2 kyu ska kunna Bassai Dai. 
Öppen klass ska kunna Kanku Dai. 
I kumite är vita knogskydd och tandskydd obligatoriskt, inga benskydd. 
Återkval för alla. Två tredjeprisplatser. 
 
 
 
 
Övernattningsalternativ:   Se Bo, äta &  konferera 
 
http://www.fagersta.se/tur ism/index.htm 
 
Se även vår hemsida 
 
http://fkk.sida.nu/ 
 
 
 
 
 
 
 
 



                                                         
 
 
 

Anmälan till JKA CUP I  FAGERSTA  2007-11-17 
OBS! Anmälan ska vara tillhanda senast den 15 november    
 
K lubb: .......................................................................................... 
 
Kontaktperson: ........................................................................... 
 
Telefon/email: .............................................................................. 
 
Coach: ………………………………………………….. 
 
NAMN ÅLDER GRAD KLASS/ER 
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    



        

                                                                                                     

 


