
令和６年８月吉日

三郷市バドミントン連盟

　　　　大会要項・申込書は、ホームページからダウンロードできます。　ご利用下さい。

９．問い合せ先　　　　

　　　　　　　　　北條：０９０－３５４３－５５９７　または　起田：０９０－１４３７－５２１８

１０．備考　　　　大会当日は、１日スポーツ保険に加入します。加入費用は、参加費より充当します。

　　　　バドミントン連盟ホームページ　http://misatobadoren.sakura.ne.jp/

　　　　　　　　　※当日出席できない場合は、１０月４日までに参加費を振り込み、振込確認書・申込書を

　　　　　　　　　　写真又はスキャンしたファイルをメールに添付しお送りください。

　　【振込先】※振り込み手数料はご負担ください。

　　　・ゆうちょ銀行⇒ゆうちょ銀行の場合　：　記号　10330　番号　94370431 【口座名義人】三郷市バドミントン連盟

　　　・他金融機関　⇒ゆうちょ銀行の場合　：　【店名】〇三八　【店番】０３８　【預金種目】普通預金

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　【口座番号】9437043　【口座名義人】三郷市バドミントン連盟

　　　〇振り込み確認書、申込書送り先メールアドレス　：　　bun_hanekyuu7@yahoo.co.jp

　　　　　　　　　※申込み後のキャンセルは、返金致しません。

　　　　　　　　　※抽選会後にペアの変更があった場合は、連盟の承認を得て参加できます。

　　　　　　　　　（対戦成績は他の参加者の順位に反映されますが、入賞およびブロック代表になる

　　　　　　　　　　ことはありません。）

８．申込締切　　　１０月９日　午後７：１０迄に、申込書と参加費を抽選会場に持参して下さい。

５．参 加 費　　　連盟加盟クラブの登録員およびハーフマラソン協力者　　　　１人　１，５００円

　　　　　　　　　一般（三郷市内に在住・在校していない小中高校生を含む）　１人　２，５００円

　　　　　　　　　三郷市在住・在校の小中高校生　　　　　　　　　　　　　　１人　１，５００円

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

６．登 録 費　　　本年度は、登録費は集めないこととします。

７．組合せ抽選会　１０月９日（水）　午後７：００～　　総合体育館クラブ室

　　　　　　　　　※　１部については、オープン（参加資格を問わない）とする。

　　　　　　　　　※　２～４部については半オープンとし、ペアの１人に参加資格があれば参加可能とする。

（注）ランク付けについて　例：１部レベルと３部レベルペアーは２部、

　　　　　　　　　　　　　　　２部レベルと３部レベルペアーは２部

　　　　　　　　　連盟理事会で審査し、場合によりランク変更をする事もあります。

４．参加資格　　・連盟加盟クラブの登録員

　　　　　　　　・一般（三郷市 在住・在勤・在校者とする。但し、以下の要件を満たす場合は参加可能）

第４４回秋季市民バドミントン大会のご案内

１．日　　時　　令和６年１０月２７日（日）　受付９：００～　９：３０開会

２．会　　場　　三郷市総合体育館

３．種　　目　　男子ダブルス　１，２，３，４部

　　　　　　　　女子ダブルス　１，２，３，４部
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氏名は楷書で丁寧に記入してください　＊組み合わせ表に反映されます

在住 在勤 在校 　左記の住所または学校名

三郷バド連 三郷
ミサト

　太郎
タロウ

2 〇 090-1234-5678 1,500円

埼玉クラブ 三郷
ミサト

　次郎
ジロウ

3 〇 三郷市花和田 080-9876-5432 2,500円
〇〇市3部3位
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　　三郷市バドミントン連盟　殿　　　　　　　　　　　　　　　　令和　　　年　　　月　　　日

　申込み責任者　：　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話　：　　　　　　　　　　　　　　　（抽選会当日に連絡が付く電話番号）

種目　　　☆男子ダブルス　１，２，３，４部　　　　☆女子ダブルス　１，２，３，４部

種目 ランク クラブ名
フリガナ

氏名
個人
レベル

参　加　資　格

電　　話 参加費 備　考
（最近の成績）

加盟
クラブ
登録員

ﾊｰﾌ
ﾏﾗｿﾝ

協力者

一　　　般
ｵｰﾌﾟﾝ

第４４回秋季市民バドミントン大会申込書
・加盟クラブの登録員は、「加盟所属クラブ名」で申し込みして下さい。

・加盟クラブの登録員の方は必ず加盟クラブ名を記入の上、参加資格欄の『加盟クラブ登録員』欄に○を記入して下さい。

　加盟クラブ登録員以外の方で、2024年2月三郷市ハーフマラソン大会に協力した方は、『ハーフマラソン協力者』欄に〇を記入してください。

　一般の方は該当箇所に○を記入し、在住・在勤の方は該当する三郷市の住所、在校の方は学校名を記入してください。

・２段目以降も省略しないで全て記入して下さい。

・三郷の大会に初めて参加される方は、最近の戦績を備考欄に記入して下さい。

・申し込み責任者は、ランク及び参加資格を確認のうえ申し込みして下さい。

・異なるレベルの方がペアで申し込みされる場合は、「氏名」欄横の「個人レベル」欄に記入して下さい。

下記、申込致します。


