
1 名称 日植杯ＲＳＫ全国選抜ジュニアテニス選手権大会

2 構成 主催：福島県テニス協会

主管：福島県中学校テニス連盟・福島県テニス協会ジュニア委員会

県南テニス協会・須賀川市テニス協会

後援：須賀川市・須賀川市体育協会・福島民報社・福島民友新聞社

3 期日 平成29年6月24日（土）

4 会場 須賀川市牡丹台庭球場（砂入り人工芝8面）須賀川市牡丹園19番地　℡0248-75-1005

5 試合球 ダンロップ・スリクソン（1試合2個使用）

6 種目 13歳以下男女シングルス（男女とも総枠32名とする）

7 競技方法 (1)トーナメント方式・セルフジャッジとする。

(2)1タイブレークセットマッチ。

(3)準決勝より8ゲームプロセット。

(4)競技規定ＪＴＡルールブック2017を適用。

8 参加資格 本年度福島県テニス協会登録者で、13歳以下（2004（平成16）年1月1日以降

出生の者。

(1)県春季ジュニアテニス選手権大会U14ベスト16、U12ベスト8

(2)県春季中学生テニス選手権大会ベスト16

(3)県春季小学生テニス選手権大会ベスト8

(4)各地区協会予選枠2名

9 ワンコイン制度 本大会はワンコイン制度の対象大会です。参加に当たり参加料とは別途各種目

100円のワンコイン制度負担金を徴収します。

10 参加料 1人1,600円（1,500円+100円）

11 申込方法 別紙の指定申込書に必要事項を記入の上、下記まで送付すること。電話及びFAX

での申込みは禁止。

〒970－8043　いわき市中央台鹿島2－32－6　鈴木　隆宛

12 申込締切 平成29年6月9日(金)必着

13 役員 ・ディレクター：鈴木　隆／ ・レフェリー：佐々木英人

14 大会日程 仮ドローは、福島県テニス協会HPに発表する。

15 組合せ 平成29年6月12日（月）予定

16 その他 (1)大会期間中における負傷・事故等については応急処置をとりますが、他については、

一切の責任は負いません。

(2)本要項は、天候等のやむを得ない事情により変更されることがある。

(3)男女シングルスは上位5名が東北大会参加資格を得る。

(4)本大会は平成29年8月26日(土)～27日（日）に山形県で開催される第24回東

北秋季ジュニアテニス選手権大会の予選会とする。

(5)テニスウェアーを着用すること。

(6)東北テニス協会・ＢＳジュニアテニスクリニックの選手選考会とする。

日植杯ＲＳＫ全国選抜ジュニアテニス選手権大会

兼第24回東北秋季ジュニアテニス選手権大会・福島県予選会



男子

女子

自  宅 （　　　） 勤務先 （　　　　）

T E L T E L 　　　　－

尚、第二次希望種目の意志表示の記入がない場合は、その種目が不成立となります。

登   録 氏　　　　名　　　　　　　（登録クラブ名・校名）登録ｸﾗﾌﾞ名 第二希望

地区名 フルネームで記入 又は学校名 ＪＯＰ県内 種　　　目

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

12

上記の者が大会出場にあたり、私に於いて一切の責任を負うことをここに誓約し参加申込みいたします。

保護者名

引率者名 ㊞ 所属長名 ㊞

参加料内訳 円 × 名 円

円 × 名 円

大　会　参　加　申　込　書
（シングルス専用）

参加申込みの際、クラブ等の責任者は参加資格(登録等)を確認し、同一種目毎にこの用紙をコピーし、諸事項を　　　

記入してください。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

大会名 日植杯ＲＳＫ全国選抜ジュニアテニス選手権大会 クラブ名

参加種目： シングルス
 U １ ３

・ 一般  ・
３５ ・ ４０ ・ ４５ ・ ５０ 

５５ ・ ６０ ・ ６５ ・７０  以上

申   込

責任者 －

年齢別種目に申し込みの際、その種目が不成立の場合があるので、第2次希望種目を記入して下さい。

NO
氏　　　名 ランキング 今年度 最近の大会の戦績

登   録 Ｊｒのみ生年月日

済 ・ 未

済 ・ 未

済 ・ 未

済 ・ 未

済 ・ 未

済 ・ 未

申込日　　平成　　　年　　　月　　　日

（ジュニアの参加においては、必ず承諾のサイン及び捺印のこと。）

済 ・ 未

済 ・ 未

済 ・ 未

済 ・ 未

済 ・ 未

済 ・ 未


