
関　係　者　各位   

                                                    　　　 鴻巣市バドミントン連盟

                                                     　　　　　会長　仙　　田　　昌　　克

標記について、下記要領にて開催いたします。奮って参加くださいますようご案内申し上げます。

１　主　　催    鴻巣市バドミントン連盟

２　期　　日    平成２９年１１月３日(金・祝日)　受付　午前９時から  開会式　午前９時１５分から

３　会　　場    鴻巣市総合体育館

鴻巣市鴻巣864-1　電話：048-543-0101

４　種　　目　　混合ダブルス 個人戦

　　　　　　　　①　一般混合Ａ（年齢制限なし・上級）

　　　　　　　　②　一般混合Ｂ（年齢制限なし・中級）

　　　　　　　　③　合計年齢80歳以上（男女とも40歳以上とする）

　　　　　　　　④　合計年齢90歳以上（男女とも45歳以上とする）

　　　　　　　　⑤　合計年齢100歳以上（男女とも50歳以上とする）

　　　　　　　　⑥　合計年齢110歳以上（男女とも55歳以上とする）

　　　　　　　　⑦　合計年齢120歳以上（男女とも55歳以上で２人の年齢合計120歳以上とする）

　　　　　　　　　※平成29年４月２日現在の年齢とする。

５　参加資格　　資格制限は特になし（オープン）

６　競技規則  　日本バドミントン協会規則による。

（但し、競技の進行方法については大会ルールを採用する場合があります｡）

７　競技方法　　予選リーグ後、決勝トーナメント

（組合せは主催者にて決定。参加数によっては種目の統合等を行う場合があります｡）

８　使用ｼｬﾄﾙ　　YONEX社スタンダード相当品(主催者が用意)

９　参加費　　１人１,５００円（但し、平成28年度鴻巣市バドミントン連盟登録者は１人１,０００円）

　　　　　　　　　※組み合わせ会議後の参加費の返金には応じられません。 

10　表　　彰　　各種目１位、２位、３位

※当日のメンバー変更可能ですが、オープン試合となります。

○申込書の提出先（電子メール）

　　　　　　　　　　　　  E-mail　kounosubad@gmail.com

          　　 ○郵便振替の口座番号等

　　　　　　　口座番号　00140-7-360408

　　　　　　　口座名義　鴻巣市バトミントン連盟

※通信欄に出場種目と代表者氏名・連絡先をご記入ください。

12　問合せ先　　鴻巣市バドミントン連盟　事務局　E-mail：kounosubad@gmail.com

　　　・組合せ会議　　日時・場所　１０月２１日（土）９時～　鴻巣市内公民館

　　　　　※会議は、主催者に一任して下さい。

第４回　鴻巣市年齢別ミックスバドミントン大会の開催について（通知）

11　申 　 込  　申込期間【9月30日（土）～10月19日（木）】までに「申込書の提出」と「参加費の振込み
　　　　　　　　（郵便振替）」を併せてお願いします。

13　その他

記

mailto:kounosubad@gmail.com

