
       

 

令和３年７月１９日   

 

各  理  事 様 

各クラブ代表 様 

 

長崎市卓球協会         

     会 長 山 口   功     

       （ 公 印 省 略 )   

 

 

令和３年度 第２３回長崎市民体育・レクリエーション祭の開催について 

（案 内） 
 

 

 初夏の候 貴台におかれましては、益々ご清祥のこととお喜び申し上げます。 

 日頃から、長崎市並びに本協会における卓球競技の普及及び競技力の向上には格別なるご協力をいた

だき、厚くお礼を申し上げます。 

つきましては、標記大会を別紙要項により開催いたしますので、ご多忙の折とは存じますが、参加につ

いてご高配を賜りますようよろしくお願い申し上げます。 

 

 

記 

 

１ 大 会 名  令和３年度 第２３回長崎市民体育・レクリエーション祭 

２ 開 催 日  令和３年１１月２１日（日） 

   ３ 会   場  長崎県立総合体育館（サブアリーナ） 

   ４ 申込締切   令和３年８月２０日（金）必着  

 

 

 

     ※ 申込は市スポーツ振興課ではなく、卓球協会へお願いします。 

 

     ※ ８月１１日予定の市ホープス大会は、新型コロナ予防対策として中止いたします。 

  



令和３年度 第２３回長崎市民体育・レクリエーション祭実施要項 
 

１．期  日  令和３年１１月２１日（日） ９時３０分 競技開始 
２．会  場  長崎県立総合体育館 サブアリーナ （長崎市油木町 7-1 TEL 843-6521） 
３．開閉会式  今年度は開会式・閉会式は行われません。 
 
４．競技種目および参加資格 
⑴ 硬式の部（クラス別ダブルス） 
① 一 般 男 子 Ａ … 高校生以上のペア（県大会ベスト１６経験者レベル） 
② 一 般 男 子 Ｂ … 小学生以上のペア（市主催大会出場経験があるレベル） 
③ シ ニ ア 男 子 … ４０歳以上６０歳未満のペア 
④ ベテラン男子 … ６１歳以上のペア 
⑤ 一 般 女 子 Ａ … 男子Ａに同じ 
⑥ 一 般 女 子 Ｂ … 男子Ｂに同じ 
⑦ シ ニ ア 女 子 … シニア男子に同じ 
⑧ ベテラン女子 … ベテラン男子に同じ 
⑨ 初心者クラス … 大会未経験者ペア（市主催大会等の出場経験が無い方） 

 ⑵ ラージボールの部（ダブルス／２名の合計年齢） 
  ⑩ 男子ダブルスＡ … １２０歳以上～１４４歳以下 
  ⑪ 男子ダブルスＢ … １４５歳以上 
  ⑫ 女子ダブルスＡ … １２０歳以上～１４４歳以下 
  ⑬ 女子ダブルスＢ … １４５歳以上 
  ⑭ 混合ダブルスＡ … １２０歳以上～１４４歳以下 
  ⑮ 混合ダブルスＢ … １４５歳以上 
⑶ 今年度は、新型コロナ特別措置として、小学の部（シングルス）を追加する。 

  ⑯ 小学生シングルスの部（硬式） … 市内在住の小学生 
 
⑷ 年齢基準は令和４年４月１日現在とする。 
⑸ 参加種目は１人１種目とする。ただしラージボールの部の参加選手は男女ダブルスと混合ダブル
スの２種目に参加することが出来る。 

 ⑹ 硬式の男子の部は、女子とペアを組むことも可とする。 
 ⑺ 小学生については、シングルスとダブルスの参加を可とする。 
 
５．競技方法および競技規則 
 ⑴ 現行の日本卓球協会のルールを適用する。タイムアウト制は適用しないこととする。 
⑵ 硬式の部は、３～４組による予選リーグの後、各パート順位別のトーナメント戦を行う。参加者が
少ない場合は、リーグ戦方式に変更して行うか、上位（または下位）の種目に組み入れる。 

⑶ ラージボールの部は、３～４組による予選リーグの後、各パート１位のトーナメント戦を行う。 
⑷ 硬式の部は、１１本５ゲームズマッチとする（３ゲーム先取とする）。 
⑸ ラージボールの部は、１ゲーム１１本３ゲームマッチとする（２ゲーム先取とする）。 
⑹ 審判は敗者審判(初戦については指名審判）とする。 

 ⑺ 硬式の使用球はＪＴＴＡ公認プラスチック球：４０mm ホワイトとする。 
 ⑻ ラージボールの使用球はＪＴＴＡ公認プラスチック球：４４mm オレンジとする。 
 ⑼ ⑨を除く種目は、ゼッケンを着用すること。（日本卓球協会指定のゼッケンも可） 
 ⑽ ベンチに入る者(監督、コーチ、チームの参加選手)は 1 名のみとする。 
 
６．表  彰  各種目、１位グループの１位を表彰。 
７．参 加 料  無 料 
８．申込締切  令和３年８月２０日（金） 必着（期限厳守） 
９．申込方法 
⑴ 別紙の参加申込書に必要事項を記入のうえ、下記申込先あてに期限までに必着するよう申込くだ
さい。 

⑵ 申込書は本協会ホームページからもダウンロードできますのでご活用ください。 
       （ＵＲＬ： ｈｔｔｐｓ：／／ｎｃｔｔａ．ｗｅｂｎｏｄｅ．ｊｐ） 
⑶ E-mailおよび締切後の申し込みは一切受け付けません。 
⑷ 締切後及び大会当日の選手変更・追加は一切認めません。 

 
10．申 込 先    〒850－0851 長崎市古川町 8-15 磨屋町ビル 405 藤谷  光 気付 

「 長 崎 市 卓 球 協 会 」あて 
E-mail : n.city.tta@gmail.com   TEL 080-5367-8407（18:00–20:00） 

11．そ の 他 
 ⑴ 開会式の参加方法については、後日チームの責任者に連絡しますので、ご協力よろしくお願いいた

します。 
⑵ 試合会場の設営は９時００分から行います。設営にご協力をお願いします。 
⑶「個人情報の取り扱いに関して」 
   大会参加に際して提供される個人情報は、本大会活動に利用するものとし、 

それ以外の目的に利用することはありません。 
⑷ 本協会のＬＩＮＥアカウントを開設しました、ご活用ください。（ID:ncitytta） 



 

 

 

関 係 者 各 位 

 

長崎市卓球協会事務局     

 

大 会 参 加 申 込 に あ た っ て の 留 意 事 項 

 

新型コロナウイルス感染症の感染者数持続により、外出の自粛など生活に制限があり、大会が一部

開催できない状態が続いておりますが、予選会については制限下で再開できるようになりましたこと

を皆様とともに喜びたく思っております。しかし、未だ新型コロナウイルス感染症の流行は根絶され

たわけではございませんので、皆様には、ご不便、ご負担をお願いすることも多々あろうかと思いま

す。何卒宜しくご協力のほどお願いいたします。 

早速ですが、本大会への参加にあたって、以下の項目についてご協力をお願い致します。感染予防

は自己責任ですが、同時に他者を守る義務でもあります。 

 

１ 大会前２週間以内で以下の事項に該当する方は、参加をお見合わせ下さい。 

① 平熱を超える発熱（おおむね 37 度５分以上）がある 

② 風邪の症状（咳、のどの痛みなど）がある 

③ 倦怠感(だるさ・体が重い・疲れやすいなど)、呼吸困難（息苦しさなど）がある 

④ 嗅覚や味覚の異常がある 

⑤ 新型コロナウイルス感染症陽性とされた方との濃厚接触がある 

⑥ 同居家族や身近な知人に感染が疑われる方(上記の症状を有する方)がいる 

⑦ 政府から入国制限、入国後の観察期間を必要とされている国、地域等への渡航又は当該在住者 

との濃厚接触がある 

２ 各自マスクを持参して下さい（競技中以外はマスクを着用すること）。 

３ こまめな手洗い、アルコール等による手指消毒の実施をお願い致します。 

４ 他の参加者、役員、スタッフ等との距離の確保に努めて下さい（できるだけ２ｍ以上；障がい者

の誘導や介助を行う場合は除きます）。 

５ 大きな声での会話、応援等は避けて下さい。 

６ 感染防止のために主催者が決めたその他の措置をお守り頂き主催者の指示には従って下さい。 

７ 新型コロナウイルス接触確認アプリ「COCOA」のダウンロードを推奨します。 

https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/cocoa_00138.html 

８ 大会終了後２週間以内に新型コロナウイルス感染症を発症した場合は、主催者に対して速やかに

報告して下さい。 

 

連絡先 長崎市卓球協会 藤谷      

電話番号 ０８０-５３６７-８４０７ 
  



 

 

  

参加者および来場者の皆様へ 

 

長崎市卓球協会事務局     

 

 

新型コロナウイルスに関する健康等調査票 

 

新型コロナウイルスの流行予防のため今大会参加にあたって以下の情報提供をお願い致します。ご

記入の上、大会当日持参し、受付にご提出下さい。尚、提出された個人情報の取扱には十分配慮いた

します。監督・コーチもこの調査票をご提出ください。一人につき一枚提出してください。 

 

 

氏名： 

所属名： 

年齢： 

住所： 

電話番号： 

大会当日の体温          ℃ 

大会前２週間における以下の事項の有無 

 

平熱を超える発熱（おおむね３７度５分以上） □ あり □ なし 

咳（せき）、のどの痛みなど風邪の症状 □ あり □ なし 

だるさ（倦怠感）、息苦しさ（呼吸困難） □ あり □ なし 

嗅覚や味覚の異常 □ あり □ なし 

新型コロナウイルス感染症陽性とされた方との濃厚接触 □ あり □ なし 

同居家族や身近な知人に感染が疑われる方が発生 □ あり □ なし 

政府から入国制限、入国後の観察期間を必要とされてい

る国、地域等への渡航又は当該在住者との濃厚接触 
□ あり □ なし 

 


