
 

 

 
 
 
 

 
 
 

 
 

 

新日本スポーツ連盟宮崎卓球協議会 

 

延期いたしました県北地区における卓球大会は以下の要綱で開催いたします。お誘い合わせのうえご

参加ください。コロナ感染予防の運営にご協力をお願いします。 

大会要項 

⚫ 期  日 １１月２３日（火・祝） ８時３０分開場・９時競技開始 

⚫ 会  場 日向市体育センター 日向市本町１０－５ ℡０９８２―５４―８６６１ 

⚫ 競技種目 ペアマッチ団体戦（２～３人で編成の１複２単の団体戦。試合は２人でおこなう） 

男子の部、女子の部 １部／上級者 ２部／中級者 ３部／初級者 ４部／初心者 

＊ 現行の日本卓球ルールに準じます。 

＊ 試合順序は①番ダブルス、②番シングルス、③番シングルス。 

＊ ５～６ペアによるリーグ戦止まり方式。 

＊ 希望クラスを自主申告してください。調整のため、希望クラスを変更する場合があります。希

望者が少ない場合はクラスを併合する場合もありますのでご了承ください。 

＊ 男女混成チームは男子の部にエントリーすることができます。 

⚫ 使 用 球 ニッタク４０㍉ホワイトボール 

⚫ 参加資格 オープン 

⚫ 定  員 先着順で感染防止基準とします。 

⚫ 参 加 費 一般・新日本スポーツ連盟登録者 1 人１０００円（未登録者１人１５００円）、小中高生

登録者８００円（未登録者１人１０００円）×編成人数 

⚫ 申込方法 申込書に記入のうえ、FAX０９８５－６８－３０７１か新日本スポーツ連盟宮崎卓球協議

会宛（〒880-0941宮崎市北川内町谷口 5399馬場洋光気付）に郵送で送付ください。ブログ、ライン

公式の「申し込みフォーム」でもＯＫです。参加費は下記の郵便振替かゆうちょ銀行で納入をお願

いします。納入が参加の条件となります。振替用紙の通信欄に大会名、学校・クラブ名、代表者名、

参加費の明細を必ずご記入ください。送金手数料はご負担願います。 

＊郵便振替 01760－1－167429 ＊ゆうちょ銀行 当座 一七九店 167429 

いずれも名義は「新日本スポーツ連盟宮崎卓球協議会」 

⚫ 注意 

（１） ゼッケン着用は厳守してください（20×25 センチ程度）。ユニフォームは自由でペアでそろって

いなくてもかまいませんが、なるだけ白以外をご着用ください。 

（２） 大会中の傷害事故に対しては応急処置だけで以後責任は負いません。 

（３） 当日まで選手変更を認めますが、早めにご連絡ください。キャンセルは早くお知らせください。

自然災害など、主催者都合で大会が中止になった場合以外は、参加費の返却はいたしません。 

⚫ 申込締切 １１月６日(土)必着 

⚫ 問合せ先 TEL０９８５－６９－０５０８ Ｅメール sttamiyazaki@gmail.com まで 

以上 

 

 

 
 



第１回県北地区 ペアマッチ卓球大会参加申込書 
 

申し込み日    月   日 記入者名（      ） 

                                             
 

１、 男子、女子、クラスをいずれかに○を付けてください。 

２、 選手名はフルネームで、丁寧な文字での記入にご協力ください。 

 

チーム名（    ） 男 女  1 2 3 ４  チーム名（    ） 男 女  1 2 3 ４ 

№ 選  手  名 新スポ連登録 № 選  手  名 新スポ連登録 

１  一般 小中 未登録 １  一般 小中 未登録 

２  一般 小中 未登録 ２  一般 小中 未登録 

３  一般 小中 未登録 ３  一般 小中 未登録 

参加料            円 参加料            円 

 
チーム名（    ） 男 女  1 2 3 ４  チーム名（    ） 男 女  1 2 3 ４ 

№ 選  手  名 新スポ連登録 № 選  手  名 新スポ連登録 

１  一般 小中 未登録 １  一般 小中 未登録 

２  一般 小中 未登録 ２  一般 小中 未登録 

３  一般 小中 未登録 ３  一般 小中 未登録 

参加料            円 参加料            円 

 
チーム名（    ） 男 女  1 2 3 ４  チーム名（    ） 男 女  1 2 3 ４ 

№ 選  手  名 新スポ連登録 № 選  手  名 新スポ連登録 

１  一般 小中 未登録 １  一般 小中 未登録 

２  一般 小中 未登録 ２  一般 小中 未登録 

３  一般 小中 未登録 ３  一般 小中 未登録 

参加料            円 参加料            円 

 
合計        円を振込みます 

チーム名  代表者名 
 

代表者住所 

〒 

℡ 

 


