
関係各位殿

　　　　　　　　　　群馬県バドミントン協会
　　　　　　　　　　会　長　　　新木　敬司

　　　第４９回　西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 高崎市バドミントン協会

３． 日　　時 ２０２５年１１月２４日（月）　受付：午前８：３０より

４． 会　　場 高崎市群馬体育館

５． 種　　目 個人戦ダブルス（リーグ・トーナメント）

６． 競技方法 ・競技規則　　現行の（公財）日本バドミントン協会競技規則による。

　　　　　　　　　但し、参加人員によりポイント制限を適用する。

　　　　　　　　　組合せは、すべて当日抽選により行う。

・使 用 球　　　水鳥球

７． 参加資格 県内在住在勤の婦人で健康に支障のない方で県協会に登録

していること。

【高校生、大学生及び専門学校生を含む。】

８． 参 加 料 １人　　１，０００円

９． 表　　彰 各クラス３位まで。

１０． そ の 他 ・メンバー変更および抽選は、午前９時００分までに済ませて下さい。

・申し込み後の取り消しは、参加料を納めて下さい。

・参加人員が少ない場合、競技方法、表彰等を変更することもあります。

１１． 申し込み先 別紙申込用紙で下記に郵送して下さい。(電話での受付は致しません。)

２０２５年１１月８日（土）　必着

〒３７０－０８６４　高崎市石原町３８９９－１　三輪 敦子 宛

　問い合せ先　　　０２７－３２８－０７８１　三輪

　Ｄ級 　・経験年数５年未満の者・合算年齢１２０歳以上のペア

　経験年数５年以上は抽選により３チームの予選リーグ

令和7年10月1日

　を行い勝敗順にＡＢＣに分かれる

　Ａ級

　Ｂ級

　Ｃ級



   　　第４９回　西毛地区レディースバドミントン交流会参加申込書

クラス
(Dのみ記入)

　　上記のとおり申し込み致します。

　　　　年　　　　月　　　　日

　　申込み責任者

6

氏　　　　　　　　名 年 齢番号

2

1

県協会登録番号

（同時登録の方は日バの８桁の番号）

8

3

4

5

7

電話番号

所 属 名

氏　　　名

住　　　所


