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寒い時期です。練習を始めるときは、ストレッチよりも入念な準備運動を心がけ

ましょう。試合の合間には保温、防寒して、怪我につながらないようご注意を！

1 日　　　時 平成２８年２月１７日(水）。９；００受付開始。９；３０試合開始。

2 会　　　場 昭島市総合スポーツセンター（℡：０４２－５４４－４１５１）
（ＪＲ　青梅線　東中神駅下車　　徒歩5分）

駐車場は在りますが有料です。ＪＲをご利用下さい。

3 競技種目 レディース・ダブルス。
Ａクラス（上級者）・Ｂクラス（中級者）・Ｃクラス（初級者）の

いずれかを希望。（希望通りに成らない場合あり）

4 競技方法 各クラス別（７～８組）、リーグ戦完了方式。
　　（試合状況により試合方式の変更あり）

5 表　　　彰 各ブロック１位。２位。

6 ル　ー　ル　 現行の日本卓球ルールを準用する。使用球４０mm+公認球。　

7 参加資格 女性の卓球愛好家の皆様。

8 参　加　費 １チーム　２０００円。

9 申し込み 所定の申し込み用紙に必要事項を記入のうえ、申し込み用紙を
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昭島くじら交流会　濱渦健一宛、と参加費を希望大会月の１日より

振込み　　ゆうちょ銀行　　記号１００１０　　　番号　０３２０９３１１

名前　　昭島くじら交流会　　　までお願い致します。
（締切日を過ぎた後の棄権者には参加費は返金致しません）

10 申込期間 平成２８年２月８日（月）必着迄。　　　随時受付けます。
１２月会（１２/１６日）、１月会（１/２０日）でも受付けます。
（電話での申し込みは不可）

問い合わせ先　　０９０－３５０５－３２７４（携帯　濱渦　はまうず）　迄

※ ２月会 ダブルス申込書
責任者名（　　　　　　　　　　　　　） 電話番号 （ ー ー 　　）
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