
令和　５年　５月吉日
栃木県卓球連盟役員

各位
栃木県内愛好者

　　会長 相良　健治
（公印省略）

令和５年度　第９４回栃木県ラージボール卓球リーグ戦

　標記の大会を、下記の内容にて開催致しますので、クラブの皆様お誘い合わせのうえ奮ってご参加
下さいますようご案内申し上げます。

記

１．主催 栃木県卓球連盟（ラージボール委員会）

２．開催日時、会場
令和５年７月１２日（水） 開場：８：３０ 開始：９：００

会場： ＴＫＣいちごアリーナ（鹿沼総合体育館） 電話：０２８９-７２-１３００

３．参加資格 栃木県在住者で、日本卓球協会への登録者又は栃木県卓球連盟ラージボール
委員会への登録者とする。 （年齢制限については、令和５年４月から撤廃）
※令和５年度の未登録者の方は、大会前に登録を行って下さい。
※硬式から日本卓球協会への登録者で、初参加者の方は「加盟登録一覧表」を
　 申込書と一緒に提出して下さい。

４．試合方法 同程度の実力で、男女一緒に６～８人のシングルスのリーグ戦を行います。
※当日のメンバー変更はできません。

５．ルール 現行の日本卓球競技用ラージボールル－ルを適用

６．使用球 ニッタク４４プラ　ラージボール公認球

７．表彰 各リーグごとに、３位まで賞品、３０回、６０回表彰　他敢闘賞あり

８．参加料 １人　１，３００円　（同封の振込用紙にて納めて下さい。）
口座番号 　００１７０－０－３１８６９９
口座名義 　栃木県卓球連盟ラージボール委員会
※振込用紙に必ずクラブ名を、記入して下さい。

９．申込み 〒323-0806　小山市中久喜5-24-4　宅原　清治　方
　　　　　　　　　ラージボール委員会　あて

※申込は、必ず所属するチームの申込用紙を使用し、期限厳守で郵送願います。

締切日： 組合せ：

１０．その他 ※「リーグ戦申込書の記入について」
○参加申込をする場合には、申込書の「参加区分」欄の「一般クラス」又は「７０クラス」の
　 どちらかに○印を必ず記入して下さい。
○日本卓球協会またはラージボール委員会への登録者で、初参加の方は希望クラスを
　 記入して下さい。希望がない場合は、年代別に次のクラスからの参加となります。
　　　・２０、３０、４０歳代の初参加者は、Ａクラス下位ブロックからの参加
　　　・５０歳代の初参加者は、Ｂクラス下位ブロックからの参加
　　　・６０歳以上の初参加者は、Ｄクラス下位ブロックからの参加
○未登録の方は、事前に加盟登録をし、性別、氏名、年齢及び加盟先を手書きにより
　 記入して申込を行って下さい。
※「申込書」の参加回数ついて」
○印字されている参加回数は、棄権した回数も含めた数となっています。
○参加回数について、疑問のある方は宅原までご連絡下さい。

（問合せ先：阿久津　猛次　℡　090-1114-6179　宅原　清治　℡　090-4064-6043）

開催日時：

令和５年６月２１日（水） 令和５年７月１日（土）

栃 木 県 卓 球 連 盟



「別紙」 第94回リーグ戦要項・申込書

6月21日

※参加するクラス（参加区分欄）に、「○」を

　 記入して下さい。 令和6年4月1日）

一般 ７０ 開催 参加
クラス クラス 回数 成績 回数

1 男 ○○　○○ 53 ○ 日卓協 93 S2-1 31 ３０回表彰

2 男 △△　△△ 53 ○ 日卓協 93 S2-2 7

3 男 □□　□□ 46 ○ 日卓協 93 S2-8 15

4 男 ◇◇　◇◇ 32 ○ 日卓協 93 S5-2 5

5 男 ●●　●● 58 ○ 日卓協 93 A1-3 8

6 女 ♡♡　♡♡ 51 ○ 日卓協 93 A3-3 9

7 男 ■■　■■ 41 ○ 日卓協 93 A5-1 3

8 女 ♤♤　♤♤ 32 ○ 日卓協 93 A7-2 5

9 男 ▲▲　▲▲ 31 ○ 日卓協 93 A11-3 1

10 女 ♣♣　♣♣ 34 ○ 日卓協 93 A15-5 7

11 男 ◆◆　◆◆ 54 ○ 日卓協 93 A15-6 1

12 女 ♢♢　♢♢ 32 ○ 日卓協 92 B4-7 5

13 男 ◎◎　◎◎ 61 ○ 日卓協 81 A3-棄権 14

14 男 ＡＡ　ＡＡ 22 ○ 日卓協 - 0 A-10希望

15 男 ＢＢ　ＢＢ 38 ○ 日卓協 - 0

16 男 ＣＣ　ＣＣＣ 62 ○ 日卓協

17 ※「加盟」欄

18

19

20

16 名 × 円 ＝ 円

6 月 20 日に振り込みました。

初参加者のみ希望
ブロックを、記入して
下さい。

1,300 20,800

№ 性別 氏　　名 年齢 加盟

（年齢基準日
参加区分 前回成績

日卓協：日本卓球協会
（登録料：2,000円)
ラージ委員会：ラージボール委員会
（登録料：1,000円）

締切： 責任者： ○○　○○

電話番号： 090-1234-5678

第94回 栃木県ラージボール卓球リーグ戦参加申込書

登録番号： 999 所属： ○▲■クラブ

性別～加盟欄まで手

書きで記入して下さ

「日卓協」又は「ラー

ジ委員会」を記入して

未登録

初参加

2023/5/16



所属：

2023年6月21日

※参加するクラス（参加区分欄）に、「○」を

　 記入して下さい。 令和6年4月1日）

壮年 ７０ 開催 参加
クラス クラス 回数 回数

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

名 × 円 ＝ 円

月 日に振り込みました。

№ 性別 氏　　名 年齢
加盟
登録 成績

電話番号：

（年齢基準日
参加区分 前回成績 初参加者のみ希望

ブロックを、記入して
下さい。

第94回 栃木県ラージボール卓球リーグ戦参加申込書

登録№：

締切： 責任者：


