
各　位 　　　　平成２３年　９月　３日
　　　　播磨町バドミントン協会
　　　　会長　　河合　信也

大会日時 平成23年11月27日(日）

場　　　所 播磨町総合体育館（☎ 079-437-2007）

試合形式 男子Ｗ、女子Ｗ(各混合不可）　1部～4部各予選リーグ及び決勝トーナメント

参 加 費 大人１人　1,000円　(高校生以下１人　700円）

受付及び 3部～4部の受付 ⇒ 8時40分～8時50分　　 試合開始予定　⇒　 9時00分頃

試合時間 1部～2部の受付 ⇒ 13時～13時10分　　　　試合開始予定　⇒　13時20分頃
試合開始時間は、チーム数や試合展開により多少変更することがあります。

申込み方法 ①Ｅ-メールの場合　　Ｅ-メールアドレス　： odou@cure.ocn.ne.jpodou@cure.ocn.ne.jpodou@cure.ocn.ne.jpodou@cure.ocn.ne.jp

②上記以外の場合　　封書かハガキで(緊急の場合は電話かＦＡＸ.で）
　　〒675-0142　加古郡播磨町大中一丁目13-15 　　尾堂　公英　宛
　　☎　079-437-1709（ＦＡＸ.同）  携帯 090-5664-7304

申込み締切日 平成23年11月11日(金）　21時30分迄　必着

申込みクラス ２年以内に当協会の各大会で入賞された準優勝以上の人は上位クラスでお願い
します。パートナーが替わっても上位クラスとなります。

　　 また、以上の対象者以外の人も他協会等での実績を勘案し、実力応分での申請を
お願いします。申請クラスが不相応と思われる申込みについては、当協会の判断
により上位クラスへ変更しますのであらかじめご了承ください。

団体名団体名団体名団体名 　　　　　　　　　代表者名／メールアドレス（ＰＣ）／連絡先携帯電話等

（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）　　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）　　　

№ ○印 氏　名 氏　名 学生等の場合は明記してください。

1 男・女

2 男・女

3 男・女

4 男・女

5 男・女

6 男・女

7 男・女

8 男・女

9 男・女

10 男・女

氏名氏名氏名氏名はははは必必必必ずずずずフルネームフルネームフルネームフルネームでででで記入記入記入記入してしてしてして下下下下さいさいさいさい。。。。読読読読みにくいみにくいみにくいみにくい氏名氏名氏名氏名、、、、チームチームチームチーム名名名名にはにはにはにはフリガナフリガナフリガナフリガナをををを付付付付してしてしてして下下下下さいさいさいさい。。。。

平成23年度播磨町バドミントン大会年間予定
播磨町混合ダブルス大会⇒ＨＨＨＨ....24242424年年年年2222月月月月12121212日日日日((((日日日日））））の予定です。
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平成23年度播磨町秋季バドミントン大会のご案内　　　

みだしの大会を下記により開催しますので多数ご参加下さいますよう御案内申し上げます。
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部 （○印）


