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平成17年度第29回知多市民ソフトボール大会要項 

 

1.主 催    知多市教育委員会 

2.主 管    知多市体育協会ソフトボール部 

3.期 日    5 月 8日(日)・5月 15日(日)  予備日 5月 22日(日) 

5.会 場    知多市寺本台グラウンド 

6.参加及び出場資格 

(1)平成 17 年度知多市体育協会ソフトボール部に登録されたチームであるこ

と。又は、市内在住、在勤の方で構成されたチームとする。                           

(2)監督、スコアラー各1名、コーチ2名、選手17名以内で編成されたチー

ムであること。 

7.大会規則 (1)試合は、トーナメント戦とする。 

(2)ルールは、知多市ソフトボール協会大会規約を準用する。又､グランドルー

ル等は試合当日グランドにて主審が指示する。 

8.試合球   検定 3号ゴム球とする。 

9.参加料   金5,000円とする。(代表者会議で徴収する。但し､登録チームは無料とする。) 

10.申込み方法 

      4 月 22日(金)までに知多市民体育館内生涯スポーツ課へ別紙参加申込書を送 

付する。また、FAXでの申込みも可とする。(FAX番号 0562-55-9222) 

11.抽選及び代表者会議 

      4 月 23日(土) 午後 7時より 

      知多市市民体育館1階第2会議室 (電話 0562－33－3362)  

12.上位大会の出場権 

      当大会の優勝チーム(男子の部)は、知多支部選手権男子秋季大会に出場できる。 

13.開会式 (1) 開会式は、午前9時00分からAグランドにおいて行う。なお、初日の各 

グラウンドの第2試合までのチーム全員と、それ以外のチ－ムからは3名 

以上の出席をもって開会する。但し､ユニホームを着用する。 

      (2) 前年度優勝チーム(レッドウィング)は、当日優勝カップを持参する。 

      (3) 開会式の選手宣誓は、組合せ番号4番のチームとする。 

14.その他 

(1)主管者は、応急手当のほか一切の責任をおわない。 

            (2)雨天の場合は、午前7時に決定する。但し､問合せは代表者に限る。 

            連絡先  〒478－0054  知多市つつじが丘1-6-20          

                        荻野茂雄  電話  0562－55－6013(自宅) 

090－3550－6023(携帯) 

 

 
 
 


