
第２７回九州地区実業団ソフトテニス大会要項

１ 主 催 九州ソフトテニス連盟

２ 主 管 熊本県ソフトテニス連盟

３ 後 援 (公財)熊本県体育協会 熊本県教育委員会 上天草市

４ 協 賛 ナガセケンコー（株） （株）ショーワコーポレーション （株）ゴーセン

ヨネックス（株） ミズノ(株)

５ 期 日 平成２５年６月２日（日曜日）

ウｵ―ミィングアップ ８時１５分 ～８時４５分

受 付 ８時３０分 監督会議 ８時５０分

開 会 式 ９時１５分 試合開始 ９時３０分

６ 会 場 上天草市松島総合運動公園テニスコート｛電話０９６９－５６－０７７７｝

コート（８面 砂入り人工芝）

７ 種 別 男子・女子団体戦

８ 参加資格 ① 九州各県連盟に登録した職域団体であること。

② 部長，監督，参加選手は，会員登録をしている者とし，監督，選手は審判資格保持者で

あること。

９ チーム編成 １団体につき１チームとし，部長，監督各１名，選手８名以内で編成すること。

１０ 競技規則 （公財）日本ソフトテニス連盟ソフトテニスハンドブックにより行う。

１１ 競技方法 ① ダブルス２組，シングルス１組による点取り法で行う。出場順は，ダブルス・シングルス・ダブ

ルスとする。

② 予選リーグ及び決勝トーナメントを行う。ただし，参加チーム数により変更する場合もある。

③ マッチは，全て７ゲームマッチで行う。

④ 対戦の都度，出場選手を変更してもよい。ただし，１対戦中に選手は重複して参加するこ

とは出来ない。

１２ 使用球 ケンコーボールとアカエムボールの選択制とする。

１３ 参 加 料 １チーム ￥10，000円

会員登録制度の未登録者が含まれる場合， １チーム ￥15,000円

但し，選手を兼ねない部長は含まない。

１４ 申込方法 ① 所定の用紙に必要事項を記入の上，参加料を添えて申し込むこと。

② 申込先 〒８６１－５５２５ 住所 熊本市北区徳王２丁目１３－２１

第２７回九州地区実業団ソフトテニス大会事務局宛 ℡・ｆａｘ ０９６－３５６－５７５１

１５ 申込期日 平成２５年５月１０日（金曜日）の消印まで有効

１６ そ の 他 ① 男女とも上位２チームは，２５年度日本実業団リーグ大会に九州代表として出場できる。日

本実業団リーグは，１１月１日（金）～３日（日） 開催地 京都府福知山市

② 参加チーム数が，３チームに満たない場合は，その種別は実施しない。

③ 宿泊の斡旋は行わないので，各チームで確保して下さい。

④ 問い合わせ先 大会事務局（０９０－５９３３－２５４５）

⑤ 参加料を振り込む場合は下記の口座へ振り込んで下さい。なお，その際は，必ず，申込書

に振込明細書等を添付して下さい。

≪振込先≫

肥後銀行池田支店 普通預金口座 番号１８３７０１ 口座名義 岩下由美



〒

（ － － ）

級

年 月 日

九州ソフトテニス連盟

会 長 高谷 信 様

住所

県 名

選手7

選手8

選手3

選手4

選手5

選手6

連 絡 先 電話

氏名 印

申込責任者

役 職

選手2

氏 名

チーム名

種 別

会員登録番号

団体コード 個人コード

部 長

審判資格

男子の部 女子の部・

認定番号

監 督

選手1

〔注〕 チーム名は、各県に登録している名称で記入すること。

第27回九州地区実業団ソフトテニス大会参加申込書

県

申込期日 平成



平成 年 月 日

大会競技委員長 様

選 手 変 更 願

下記の理由により部長・監督・選手を変更いたしますのでよろしくお願いいたします。

チーム代表者 印

ページ

個人コード

許 可

不 許 可

印

１ 大 会 名

２ 種 別

３ プ ロ グ ラ ム番号 Ｎo．

平成25年度 第27回九州地区実業団ソフトテニス大会

大会競技委員長

7 変 更 理 由

６ 変 更 選 手 名

４ チーム名

５ 申 込 選 手 名

審判認定番号


