
平成２９年度牛乳石鹼レディースチーム卓球大会実施要項

主 催 NPO法人大阪卓球協会

主 管 大阪レディース卓球連盟

１．日 時 平成２９年６月１２日(月)午前９時３０分

２．会 場 エディオンアリーナ大阪（大阪府立体育会館）第一競技場

(難波駅下車徒歩約 5～８分)

℡ ０６－６６３１－０１２１

３．競技方法 (1)４シングルス、１ダブルスを４～６名で構成し、３番目をダブルスとして、３点

先取で勝敗を決定する。但し、１・２番の者で３番のダブルスは組めない。又、１試

合の中でシングルスに２度出場することはできない。

※参加数により、予選リーグは、３ゲームマッチ又は５ゲームマッチで行う。決勝の

順位別トーナメントは 5ゲームマッチで行う。

４．競技ルール 現行の日本卓球ルールによる。

但し、タイムアウト制は適用外とする

使用球は TSPプラスチック球(４０ミリ)とします。

５．参加資格 大阪卓球協会または大阪レディース卓球連盟の登録者により、編成されたチームを

原則とする。(年齢は平成２９年度中に、満２５歳に達すれば良いものとします。

６．チーム編成 監督１名、選手４～６名を登録することができる。監督は選手を兼ねることが出来

るが、申込書欄外に兼任と明記のこと。

７．参 加 料 １チーム４０００円（傷害保険料を含む）

８．申込方法 申込書に記入のうえ、下記へ郵送し、参加料は別紙郵便払込票で最寄りの郵便局か

ら送金下さい。なお、この郵便払込票にチーム名、連絡先電話番号を必ず明記下さ

い。

☆申込書送付先 〒556－0011大阪市浪速区難波中３－４－３６

エディオンアリーナ大阪（大阪府立体育会館）

NPO法人大阪卓球協会

Tel.０６－６６３６－０８０１ Fax.０６－６６３６－０８０２

☆参加料送金先 口座番号 【００９９０－８－８４６１９】

加入者名 【大 阪 卓 球 協 会】

９．申込〆切 平成２９年５月2６日(金)まで。当日消印有効。

10．表 彰 (1)１位トーナメントの１位～３位(ベスト４)のチームに、賞状、賞品を贈ります。

ベスト８のチームに賞品を贈ります。

(2)２位、３位トーナメントのベスト 4のチームにそれぞれ、賞品を贈ります。

11. そ の 他 (1)出場選手は必ずゼッケン(姓、所属明記)を着用下さい。

(2)参加チームには、参加賞があります。



平成２９年度牛乳石鹼レディースチーム卓球大会参加申込書

チーム名 ( )

連絡先住所〒

連絡先電話（日中の電話番号）

携帯電話番号

申込責任者氏名

氏 名 生年月日 年齢 現 住 所（市区町村名のみ）

監督

1 選手

2 〃

3 〃

4 〃

5 〃

6 〃

☆年齢は平成３０年４月１日現在の満年齢を記入下さい。

平成２９年 月 日

上記の通り参加料 円を郵便振り込みして申し込みます。


