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 主  催 奥州市卓球協会
 共　催 (一財)奥州市文化振興財団
 後  援 奥州市・奥州市教育委員会・岩手県高等学校体育連盟

 主  管 奥州市卓球協会・岩手県高体連卓球専門部

1 ．
～

～ 日
競技終了後

※　前日に会場準備をしていますので、概ね午後７時頃から９時まで練習開放しています。

2 ．
奥州市総合体育館（Ｚアリーナ）
〒023-0132 岩手県奥州市水沢羽田町うぐいす平72番地

TEL  0197-22-7000　　FAX　0197-22-7001
3 ．

団体戦（男子／女子）
個人戦シングルス（男子／女子）

※ 以下の条件のいずれかに該当する中学生及び小学生の出場を認めるものとする。
ア 団体戦 東北大会出場チーム及び地元小中生強化チーム
イ 個人戦シングルス 東北大会又は全国大会出場者及び地元小中生強化選手

4 ． 日　　程
団体戦（男子／女子）

開　　館
～ 受　　付
～ 開 会 式
～ 競技開始

個人戦シングルス（男子／女子）
開　　館

～ 競技開始
競技終了後 表彰・閉会式

5 ．
当年４月１日現在の日本卓球ルールの基本ルールと競技ルールを適用する。
個人戦シングルスのアドバイザーのベンチ入りは１名とし、これを認める。
接着剤の使用は、指定された場所のみで認める。
タイムアウト制は採用しない。
(財)日本卓球協会公認の日本卓球(株)製40㎜白球(プラスチック製)とする。

6 ． 競技方法
団体戦は５ゲームマッチで、予選リーグの後に決勝トーナメント方式を採用する。
個人戦シングルスは、５ゲームマッチで、トーナメント方式を採用する。
団体戦

ア 登録選手は、４～７名とする。
イ 試合順序は次のとおりとする。

ウ 勝敗は３試合先取で決する。
エ 試合は２コートを使用する場合もある。
オ

[注意] 　３番のＤ(ﾀﾞﾌﾞﾙｽ)は１番、２番のＳ(ｼﾝｸﾞﾙｽ)に出場した選手同士では
組むことはできない。なお、シングルスは全て異なる選手とする。

参加チーム数により競技終了時間が17時を超える場合は、シングルス４試合を先に行
い、決着がつかない場合にダブルス（３ゲーム）を実施する。
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8 月 31 日 (土)
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会 場

種 目
(1)
(2)

第１日目

(3) 閉 会 式 (日)
(2) 競 技 (土) 1令 和 6 年 8 月 31 日

令 和 6 年 9 月 1 日

(土) 9:00令 和 6 年 8 月 31 日
(日)

岩手水沢インターハイ記念

第２７回ＭＪオープン卓球大会（高校生以下の部）

期 日
(1) 開 会 式

奥州市体育協会・日本卓球(株)・(株)タマス・(株)VICTAS
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7 ． 参加制限

団体戦
ア 前年度2位までのチームは推薦出場(団体参加料免除)とする。
イ 県外のチームは、県大会においてベスト8相当の実績を有するチームとする。

個人戦
ア 県外の選手は、県大会においてベスト16相当の実績を有する選手とする。

8 ． 申込方法
当協会ＨＰ（http://oshu-tta.org/）内の専用フォームにてお申込みください。
※ 組合せの参考とするため、上から強い順に選手名をご記入ください。
※ ＨＰでは、自チームのほか、他チームの申込み状況も確認できます。
※ ＨＰからの申込みが困難な場合は、同封の申込用紙を「13.宛先・問合せ先」に
 郵送してください。 ＦＡＸでの申込みは、トラブルの原因となるので受け付けて
 おりません。ご了承ください。
申込締切

必着

9 ． 参 加 料

参加料は、申込締切までに下記の口座にお振込みください。

水沢信用金庫（１１５６） 本店（００１） 普通口座
奥州市卓球協会（ｵｳｼｭｳｼﾀｯｷｭｳｷｮｳｶｲ）

※ 振込名称はチーム名で記載すること
※ 振込手数料は、申込者でご負担ください。
※ 申込締切後の棄権については、原則参加料を返金しません。ご了承ください。
※ 参加料の振込は申込締切後であっても可能とする。
※ 振込が困難な場合は、現金書留にて「13.宛先・問合せ先」まで郵送してください。
※ 今年度2位までのチームは、翌年度の団体参加料を免除する。

10 ． 表　　彰
団体戦・個人戦とも第１位から第３位（ベスト４）まで表彰する。

11 ． 宿　　泊
宿泊料金（１泊２食付 消費税込）

選　手　　７，７００円　　　監　督　　８，８００円
別紙宿泊申込用紙にて、下記あて申込み下さい。

〒023-0003　　岩手県奥州市水沢佐倉河薬師堂２７
  珠玉の湯 薬師堂温泉内  岩手県旅館ホテル生活衛生同業組合奥州支部事務局
　　　TEL　0197-23-4126　　FAX　0197-23-3668

昼　食
８６４円（消費税込）で斡旋しますので、宿泊申込書に注文数を記入してください。

申込締切
必着

12 . 宛先・問合せ先
〒023-0828 岩手県奥州市水沢東大通り三丁目１番13号

奥州市卓球協会　事務局　渡邉健悦　あて
TEL　090-4633-7858
URL　http://oshu-tta.org
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(金)令 和 6 年 8 月 9 日

(2)

(2) シングルス １名 １，５００円

(3)

(1) 団 体 １チーム ５，０００円

(金)

(1)

(2)
令 和 6 年 8 月 9 日

(1)

(2)


