
各 小学校・クラブ団体代表者様 令 和 ６ 年 １ １ 月 吉 日

主 催 　 西 尾 市 卓 球 協 会

会 長 　 平 田 　 俊 雄　

第 ３ ９ 回 　 三 河 湾 小 学 生 卓 球 大 会 　 開 催 要 項

日頃は、当協会の活動にご理解とご協力を賜り厚く御礼申し上げます。
標記の大会を下記のとおり開催しますので多数御参加頂きます様ご案内申し上げます。

－　記　－

１．日　時 令和７年２月８日（土） 開館・受付　９：００　　開会式　受付完了後

２．会　場 西尾市中央体育館　　　西尾市丁田町前通１２０ （ＴＥＬ．０５６３－５５－０３０５）
（名鉄西尾線　西尾駅下車南東方向へ徒歩１５分＝西尾中学北隣）

３．後　援 （株）日本卓球　　　卓星スポーツ

４．種　目 １．男子ｼﾝｸﾞﾙｽ1部（小５以上） ２．男子ｼﾝｸﾞﾙｽ２部（小４以下） ３．男子ｼﾝｸﾞﾙｽ３部（初級者）

４．女子ｼﾝｸﾞﾙｽ１部（小５以上） ５．女子ｼﾝｸﾞﾙｽ２部（小４以下） ６．女子ｼﾝｸﾞﾙｽ３部（初級者）

※小４以下でも１部に参加することができる。

５．試合方法 予選リーグの後、トーナメントを行う。
※参加人数によって試合方法を変更することもあります。

６．ルール 現行の日本卓球ルールに準じて行う。服装規定、タイムアウト制は採用しない。
原則１マッチ５ゲームとする。

７．使用球 ニッタク　（白　４０mm+）

８．参加資格 三河湾沿岸及び本協会推薦チーム所属の小学生と園児。

９．参加料 １名に付き　…………　５００円　（当日、受付にて徴収する締切後の棄権者も徴収します）

10．表  彰 各種目とも、決勝トーナメントの１位～３位までに賞状と賞品を授与する。
ベスト８受賞者・下位トーナメントの１位に敢闘賞 を授与する

11．注意事項 １． ゼッケンは必ず付けて下さい。
２． 締切後の選手変更及び申込み・取消しはできません。
３． 種目別実力順に申込書に記入して下さい。
４． 申込書の備考欄に県ランク、地区大会の成績等をご記入下さい。
５． 大会中の傷害等については、応急処置はしますがその後の責任は負いません。
６． 会場内はフラッシュ撮影禁止、競技フロアーでのビデオ撮影・携帯電話は使用禁止です。
７． 競技フロアーでの水分補給は、キャップ付きのペットボトルなどに限ります。
８．アドバイザー名も申込書に記入のこと。(高校生以上)

※会場駐車場は使用可能な台数が少ないので、できる限り乗り合わせでご来場下さい。

※駐車できない場合は以下の駐車場も使用できますのでご利用下さい。
・第２駐車場、西尾中学校（中央体育館より約５０M西側）
・くさのみ保育園職員駐車場（中央体育館北西約２００M）
・西尾市役所職員駐車場（中央体育館西へ約６００M）

12．申込方法 ・別紙「申込書」に必要事項を記入の上、普通郵便で郵送してください。（1月８日(水)必着）
※メールでの申し込みも可能です。「西尾市卓球協会」のHP掲載のPDFファイルを加工
または、記入した申込書を写真撮影してメールに添付して下さい。
・現金書留の受付はできません。

〒４４５－０８０４
西尾市緑町５－１４ 　永谷　祐二　宛て

メール：yujinagaya.pingpong@gmail.com

連絡先 ＴＥＬ．　０８０－６９４５－１７９９



第３９回　三河湾小学生卓球大会（男子）申込書　

学校または責任者所在地 学校・クラブ名　　　　　　　 　　　　　　　　　　　　　　　

〒　　　　　　－　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　責任者名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

所在地　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 （ＴＥＬ）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

※申込み締切日は1月８(水)です。

１．男子ｼﾝｸﾞﾙｽ1部（小５以上） ２．男子ｼﾝｸﾞﾙｽ２部（小４以下） ３．男子ｼﾝｸﾞﾙｽ３部（初級者）

＊種目毎に実力順に記入して下さい。　　

番号種目 学年 氏　　　　名 備　考 番号種目 学年 氏　　　　名 備　考

1 11

2 12

3 13

4 14

5 15

6 16

7 17

8 18

9 19

10 20

監督　　　　　　
アドバイザー
名

参加料　……　５００円× 人＝ 円

領収書が必要なチームは○印をご記入ください。　　→　　　必要　　



第３９回　三河湾小学生卓球大会（女子）申込書　

学校または責任者所在地 学校・クラブ名　　　　　　　 　　　　　　　　　　　　　　　

〒　　　　　　－　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　責任者名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

所在地　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 （ＴＥＬ）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

※申込み締切日は1月８(水)す。

４．女子ｼﾝｸﾞﾙｽ１部（小５以上） ５．女子ｼﾝｸﾞﾙｽ２部（小４以下） ６．女子ｼﾝｸﾞﾙｽ３部（初級者）

＊種目毎に実力順に記入して下さい。　

番号種目 学年 氏　　　　名 備　考 番号種目 学年 氏　　　　名 備　考

1 11

2 12

3 13

4 14

5 15

6 16

7 17

8 18

9 19

10 20

監督　　　　　　
アドバイザー
名

参加料　……　５００円× 人＝ 円

領収書が必要なチームは○印をご記入ください。　　→　　　必要　　


