第５７回千葉県スポーツ祭典

ダブルス大会

　　　主　　催　　新日本スポーツ連盟千葉県連盟
　　　主　　管　　新日本スポーツ連盟千葉県卓球協議会
　　　後　　援　　千葉県・千葉県教育委員会　　　千葉市・千葉市教育委員会
　　　期　　日　　９月２３日（木・祝）　　９時　受付開始　（８時５０分開場）
　　　会    場　　千葉公園体育館　千葉市中央区弁天3-1-1　　電話043-253-8050

　　　　JR総武線千葉駅より徒歩１５分　千葉都市モノレール千葉公園駅より徒歩５分

　　　　体育館の駐車場は限りがあります。乗り合わせてご来場下さい。
　　　種　　目　　男子ダブルス・女子ダブルス

　　　競技方法　　年齢別（ペア合計年令）　　※試合当日の年齢とする。リーグ戦で終了です。
　　　　　　　　　各リーグが同数になるように主催者で調整します。
　　　参 加 費　 １種目 １組   １．６００円　（加盟員）
１．８００円　（加盟員と未加盟員の組）
　　　　  ２，０００円　（未加盟員）
　　　申込期間　　　　８月９日（月）より受付開始　　　　　　　８月２７日（金）締切
前々日まで選手の変更ができます。変更は必ずFAXにてお知らせ下さい。

当日の変更はオープン参加となります。
　　　申込方法　　申込書に必要事項を記入して郵便にて下記にお申し込み下さい。
　　　　　　　263-0024千葉市稲毛区穴川３－１－１７　新日本スポーツ連盟千葉県卓球協議会
　　　　　　　　（FAXも可。その場合　FAXにて確認して下さい）
送金先　　参加費は郵便振替にて下記申込用紙記載の口座にお振り込み下さい。
	口座番号　　００１５０－５－１６７２０　

加入者　　新日本スポーツ連盟千葉県卓球協議会


　　　　※通信欄に［大会名］［クラブ名］［チーム数］［参加費］［代表者名］を記入して下さい。
問い合わせ先　　新日本スポーツ連盟千葉県卓球協議会　　

℡０４３－２８７－７３５３　　　FAX０４３－２５６－１４５４
　　　　　　　　　　　ホームページ　「新日本スポーツ連盟千葉県連盟」を検索
	　開催の決定は９月１３日（月）にします。HPにて発表します。

　参加料の振込はその後お願いします。


第５７回千葉県スポーツ祭典　（ダブルス大会）　申込用紙（千葉公園体育館９/２３）
	クラブ名
	
	クラブ代表者名
	　　　　　　　

	クラブ

代表者住所
	〒


	℡
携帯


男子ダブルス
	
	EQ \* jc2 \* "Font:AR P丸ゴシック体M" \* hps10 \o\ad(\s\up 9(し),氏)　　　　　EQ \* jc2 \* "Font:AR P丸ゴシック体M" \* hps10 \o\ad(\s\up 9(めい),名)
	クラブ名
	年　令
	合　計
	加 未
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	加 未

	　２
	
	
	
	
	加 未

	
	
	
	
	
	加 未

	　３
	
	
	
	
	加 未

	
	
	
	
	
	加 未


女子ダブルス

	
	　　EQ \* jc2 \* "Font:AR P丸ゴシック体M" \* hps10 \o\ad(\s\up 9(し),氏)　　　　　EQ \* jc2 \* "Font:AR P丸ゴシック体M" \* hps10 \o\ad(\s\up 9(めい),名)
	クラブ名
	年　令
	合　計
	加 未

	 １


	
	
	
	
	加 未

	
	
	
	
	
	加 未

	　２
	
	
	
	
	加 未

	
	
	
	
	
	加 未

	　３
	
	
	
	
	加 未

	
	
	
	
	
	加 未


　　
※　選手名はフルネームでご記入下さい。　※記入は強いと思われる順にお願いします。
※　「加・未」欄には加盟者は加。未加盟者は未に○をつけて下さい。

※　用紙の足りない場合はコピーにてお申し込み下さい。

	参加費　　　１組  　１．６００円　（加盟員）　　１．８００円　（加盟と未加盟員）　

２．０００円　（未加盟員）
　加盟（　）チーム　混合（　）チーム　未加盟（　）チーム　　合計（　　　　　　）


第５６回千葉県スポーツ祭典　（ダブルス大会）　申込用紙（ポートアリーナ６/７）

	クラブ名
	
	クラブ代表者名
	　　　　　　　

	クラブ

代表者住所
	〒


	℡

携帯


混合ダブルス

	
	EQ \* jc2 \* "Font:AR P丸ゴシック体M" \* hps12 \o\ad(\s\up 11(せん),選)　　EQ \* jc2 \* "Font:AR P丸ゴシック体M" \* hps12 \o\ad(\s\up 11(しゅ),手)　　EQ \* jc2 \* "Font:AR P丸ゴシック体M" \* hps12 \o\ad(\s\up 11(めい),名)
	クラブ名
	年　齢
	合　計
	加・未

	１

	　

　
	
	
	
	加・未

	
	　

　
	
	
	
	加・未

	２
	　

　
	
	
	
	加・未

	
	　

　
	
	
	
	加・未

	３
	
	
	
	
	加・未

	
	
	
	
	
	加・未

	４
	
	
	
	
	加・未

	
	
	
	
	
	加・未

	５
	
	
	
	
	加・未

	
	
	
	
	
	加・未

	６
	
	
	
	
	加・未

	
	
	
	
	
	加・未


※　選手名はフルネームでご記入下さい。　　※記入は強いと思われる順にお願いします。
※　「加・未」欄には加盟者は加。未加盟者は未に○をつけて下さい。

※　用紙の足りない場合はコピーにてお申し込み下さい。

	参加費　　　１組 １．６００円　（加盟員）　　１．８００円　（加盟と未加盟員）　

２．０００円　（未加盟員）
　加盟（　）チーム　混合（　）チーム　未加盟（　）チーム　　合計（　　　　　　）


これは全国スポーツ祭典にはない千葉県独自の大会で卓球愛好者の交流を目的に開催するものです。お誘いあわせの上是非ご参加下さい。








