
令和 ４ 年 ５ 月 吉 日  

  クラブ・団体 各位 

鶴岡卓球協会 会長 長谷川 静夫   

 

「鶴岡市合併記念」ニッタク杯争奪 

第１８回 鶴岡オープンラージボール卓球大会のご案内 

 

 標記大会を下記のとおり開催しますので、多数のご参加賜りますようご案内申し上げます。 

 

開 催 要 項 

 

１．名  称   鶴岡オープンラージボール卓球大会 

２．期  日   令和４年７月１７日（日） 

         午前８時３０分 開館   ９時３０分 開会式 

３．会  場   小真木原総合体育館アリーナ 

         鶴岡市小真木原町２－１ （ＴＥＬ．０２３５－２５－８１３１） 

４．主  催   鶴岡卓球協会 

５．共  催   日本卓球株式会社 

６．後  援   鶴岡市教育委員会   ＮＰＯ法人鶴岡市体育協会 

７．競技種目   ① ６０歳未満  男子シングルス 

         ② ６０歳未満  女子シングルス 

         ③ ６０歳以上  男子シングルス 

         ④ ６０歳以上  女子シングルス 

         ⑤ ７０歳以上  男子シングルス 

         ⑥ ７０歳以上  女子シングルス 

         ⑦ １２０歳未満 男子ダブルス 

         ⑧ １２０歳未満 女子ダブルス 

         ⑨ １２０歳以上 男子ダブルス 

         ⑩ １２０歳以上 女子ダブルス 

         ⑪ １４０歳以上 男子ダブルス 

         ⑫ １４０歳以上 女子ダブルス 

         ⑬ １２０歳未満 混合ダブルス 

         ⑭ １２０歳以上 混合ダブルス 

         ⑮ １４０歳以上 混合ダブルス 

 

＊各種目の参加人数により統合する場合がある。 

＊ダブルスは２名の合計年齢とする。 

＊ダブルスの申込みは、男女ダブルスか混合ダブルスの何れか一種目とする。 

＊選手変更は開会式前までとし、オープン参加とする。 

  



８．競技ルール 

 ① 現行の「日本ラージボール卓球競技ルール」を適用する。 

 ② １ゲーム１１本制とし、１マッチは３ゲームで２ゲーム先取した方を勝ちとする。 

 ③ 参加者はゼッケン着用のこと。 

 ④ 使用球は ニッタクラージボール４４ プラ３スター公認球とする。 

 

９．試合方法 

 ① 各種目ともに第一ステージ、２～３人（組）によりリーグ戦方式。 

 ② 各種目ともに第二ステージ、各ブロック上位２人（組）及び下位１人（組）により 

   決勝トーナメント戦とする。 

 ③ 第一ステージ予選リーグは相互審判で行い、第二ステージの決勝トーナメント最初の試合は 

   主催者で指名する。その後は敗者審判で行う。 

１０．参加資格 

 ① 新型コロナ感染防止を考慮し、「山形県在住者」とする。 

 ② 参加者は日本卓球協会登録者で２０２２年度のゼッケンを着用すること。 

 ③ 年齢基準は、令和５年４月１日現在の年齢とする。 

１１．参加料 

   ・シングルス 一人  １，０００円   ・ダブルス 一組  ３，０００円 

   ＊参加料は、当日受付にてチームごとにまとめてお支払い願います。（釣銭のないようにお願いします） 

   ＊申込み受付後の参加取消し（棄権）による参加料はお返しいたしません。 

１２．申込み方法 

   所定の参加申込書に明記し、郵送にて下記に申し込むこと。 

   〒９９９－７２０１ 鶴岡市山五十川丙１６２ 

   鶴岡卓球協会ラージボール部 事務局 鈴木金右エ門 宛 

     ＴＥＬ．０２３５－４５－２４０６ 

   ＊電話、ＦＡＸでの申込み受付いたしません。 

１３．申込み締切 

   令和 ４ 年 ６ 月１０日（金） 必着厳守 

１４．その他 

 ① 表彰は各種目とも上位グループは３位まで、下位グループは１位のみとするが、申し込み人数に

よっては表彰を考慮する。 

 ② 前回優勝者はカップ持参のこと。（大会優勝者は優勝カップ持ち帰り願います。） 

 ③ 新型コロナウイルス感染拡大防止対策等により大会を中止する場合はホームページで告知する。 

 ④ 代表者は、大会当日に別紙２「利用にかかる新型コロナウイルス感染症対策チェックリスト」を

必ず提出してください。提出しない場合は参加できなくなる場合があります。 

 ⑤ 主催者がわでは、新型コロナウイルス感染拡大防止のために十分配慮した大会運営をいたします

が、各自でも感染症対策に努めてください。 

 ⑥ 参加申込につきまして不明な点は下記まで連絡願います。 

    鶴岡卓球協会 ラージボール部長  上野 徹  ＴＥＬ．０９０－７０６７－０３８８ 



別紙１ 

令和４年５月吉日 

  大会参加者 各位 

 

 

大会参加申込にあたっての留意事項 

 

鶴岡卓球協会   

 

 本大会への参加申込みにあたって、以下の項目について、ご理解ご協力をお願いします。 

 

１．大会前日までに山形県内において新型コロナウイルス感染症陽性者が出た場合、大会中止

とすることがありますので、ご了承ください。 

（基本的には鶴岡卓球協会ホームページにてお知らせしますが、ホームページ掲載が間に

合わない場合もありますので事務局に確認してください。） 

２．以下に該当する方は、参加をご遠慮ください。 

  ・体調がよくない場合（例：発熱・咳・咽頭痛などの症状がある場合） 

    ※当日の朝に検温を済ませて来てください。37.5℃以上ある場合は入場をお断りさせ

ていただきます。 

  ・同居家族や身近な知人及び職場で新型コロナウイルス感染が疑われる方がいる場合 

  ・過去 14日以内に海外への渡航又は海外在住者との接触がある場合 

３．各自マスクを持参してください。（競技中以外はマスク着用をお願いします。） 

４．こまめな手洗い、アルコール等による手指消毒の実施をお願いします。 

  （主催者でもアルコール等を準備しますが、各自でも準備をお願いします。） 

５．他の参加者、役員、スタッフ等との距離の確保に努めてください。（２ｍ以上推奨） 

６．主催者側で適宜換気時間を設けます。また、試合に影響の出ない範囲で、窓を開けたまま

試合を行うこともあります。 

７．観戦はできません。体育館への入場は選手、監督、運営のみです。出場チーム代表者から

別紙２「利用にかかる新型コロナウイルス対策チェックリスト（入場者全員分）」を提出

していただきます。 

８．感染防止のため、主催者の指示に従っていただきます。 

９．不明な点は事務局に確認してください。 

 

連絡先：鶴岡卓球協会 ラージボール部長  上野 徹  ＴＥＬ．090-7067-0388  

 



別紙２

令和 4 年 7 月 17 日 （ 日 曜日）

8 時 ～ 18 時

　　活動を始める前にチェック項目を確認のうえ、提出してください。複数で利用される場合
は、利用者全員で確認のうえ、裏面の当日利用者名簿も記入してください。当施設で感染者が
発生した場合に保健所に連絡できるよう1ヶ月間保管します。

1 利用当日の体温に異常がない

利用前２週間において以下の事項の有無

・平熱を超える発熱がない

・咳（せき）、のどの痛みなど風邪の症状がない

・だるさ（倦怠感）、息苦しさ（呼吸困難）がない

・臭覚や味覚の異常かない

・体が重く感じる、疲れやすい等の症状がない

・新型コロナウイルス感染症陽性とされた者との濃厚接触がない

・同居家族や身近な知人に感染が疑われる方がいない

・特定警戒都道府県への往来がない

　（緊急事態宣言対象地域の指定がある場合）

・過去14日以内に政府から入国制限、入国後の観察機関を必要とされ

　  ている国、地域等への渡航または当該在住者との濃厚接触がない

・受付・着替え等の運動・スポーツを行っていない間、特に会話をす

　るときにはマスクを着用できるよう、マスクを持参している。（ハ

　ンカチ等代用可）

4 ・施設利用前後においても、施設内で三密を避けるよう心掛ける

・感染防止のために施設管理者が定めた要領、留意事項及び指示等に

　従うこと

※　複数の利用者でチェック項目を確認する際は全員で確認することとし、

　　該当しない項目がある方は、利用自粛をお願いします。

　★記入いただいた個人情報は、新型コロナウイルス感染症拡大防止のために利用させていただきます。

その他の利用目的のために利用することはありません。

（裏面へ）

鶴岡市小真木原総合体育館

鶴岡オープンラージボール卓球大会
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利用にかかる新型コロナウイルス感染症対策チェックリスト

【ご利用いただく前に】

　　チェック項目（該当する場合は☑をつけてください チェック

団 体 名

代表者名

利用日

利用時間

利用施設

利用目的（競技）

電話番号



別紙２

No. 年齢
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当 日 利 用 者 名 簿

★選手、引率者全員分を記入　住所・連絡先はご本人のもので学校や代表者住所連絡先は不可★

体温連絡先氏　名 住　所


