
平成２７年１０月４日（日） ９：００ （開会式） ８：００ （開館）

愛媛県卓球協会

（1） 団体戦（１複４単）１部,２部

（2） 個人戦ダブルス　１部,２部

（1） トーナメント戦方式とリーグ戦方式とを併用する。

（2） 団体戦のオーダーは,次のとおりとする。

（3） ５番のＳは，１番のＤに出場した者でもよい。

（4） チーム編成は,監督１名・選手５～７名の合計８名以内とする。

（監督は選手が兼ねることができる。）

（1）チーム編成は,選手５～７名の合計７名以内とする。

（2） 団体戦と個人戦ダブルスの重複出場はできない。

（3）

（1） 団体戦　→  5,000円

（2） ﾀﾞﾌﾞﾙｽ　→　2,000円

（1） 申 込 先 　→　各支部

（2） （2） （2） （2） 申込期日　→申込期日　→申込期日　→申込期日　→

団体　→　各部とも４チーム　　　ダブルス　→　各部とも４組

22222222
第一三共ヘルスケア・レディース２０１５（第一三共ヘルスケア・レディース２０１５（第一三共ヘルスケア・レディース２０１５（第一三共ヘルスケア・レディース２０１５（第２７回四国ブロック卓球大第２７回四国ブロック卓球大第２７回四国ブロック卓球大第２７回四国ブロック卓球大会）愛媛県予選会会）愛媛県予選会会）愛媛県予選会会）愛媛県予選会

日 時

会 場

主 催

しおさい公園伊予市民体育館

ｱ

エ

ｳ

平成２７年１２月１３日(日）

Ｄ Ｓ Ｓ

種 目

四国大会について

平成２７年９月１１日（金）必着平成２７年９月１１日（金）必着平成２７年９月１１日（金）必着平成２７年９月１１日（金）必着

試 合 方 法

1番

Ｓ

参加年齢は,３０歳以上の女性とする。（昭和６１年４月１日以前に生まれた者）

４０mmホワイト（プラスチック球）

5番

Ｓ

3番

出 場 枠

参 加 資 格

4番

-40-

使 用 球

参 加 費

申 込 方 法

そ の 他

2番

ダブルス１組→３，０００円

会 場

ｲ

愛媛県総合運動公園体育館

期 日

（参加資格を取得したチーム（組）は,予選会当日納入すること。）

参 加 費 団体１チーム→８，０００円


