平成 ２９年　６月　末日
各市町村協会関係者各位　様
群馬県バドミントン協会
会　長　　日　野　　昇

第３９回　東毛地区レディースバドミントン交流会開催要項

1． 主　催　　　　群馬県バドミントン協会
2． 主　管　　　　群馬県バドミントン協会事業本部
　　　　　　　　　桐生市バドミントン協会
3． 日　時　　　　平成２９年　８月６日（日）
	受付　午前8時30分より　　開会　午前9時
４．　　会　場　　　　新里社会体育館　（桐生市新里町山上８２８－１）
５．　　種　目　　　　団体戦（１チーム、ダブルス3組による6～7人編成）
６．　　競技方法　　　競技規則　（公財）日本バドミントン協会競技規則による
　　　　　　　　　　　抽選により予選リーグを行い、勝敗によりABCクラスに分かれ、各クラス別にトーナメント本戦を行う。
　　　　　　　　　　　チーム編成は６～７名とし、３ダブルスの対戦で勝敗を決定する。
　　　　　　　　　　　ダブルスの組合せは自由とするが、重複は認めない。
７．　　参加資格　　　県内在住在勤の群馬県バドミントン協会登録者
　　　　　　　　　　　　（高校生を除く大学生及び専門学生を含む）　
８．　　使用球　　　　水鳥球
９．　　参加料　　　　1チーム　6,000円
１０．　表　彰　　　　各クラス3位まで　（賞状）
１１．　その他　　　　・メンバー変更及び抽選は午前9時前に済ませること。
　　　　　　　　　　　・参加申し込み後の取り消しは、参加料を頂きます。
　　　　　　　　　　　・参加人員により、競技方法、ポイント制限、表彰を変更する
　　　　　　　　　　　　場合があり、主管者一任のこと。
　　　　　　　　　　　・試合前にオーダー用紙を提出すること。
１２．　申込み先　　　別紙申込み用紙にて下記に郵送またはメール送信してください。
（メール送信後留守電またはSMSで連絡お願いします。電話受付は致しません。）
　　　　　　　　　　　平成２９年７月１９日（水）必着
　　　　　　　　　　　〒376-0034　群馬県桐生市東1-9-21-26　清 水 幸 江　宛
　　　　　　　　　　　 メールアドレス：trunks1208@yahoo.co.jp
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　携帯　090-3548-0064
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