
第 30 回静岡県すこやか長寿祭スポーツ・文化交流大会 

 

グラウンド・ゴルフ 
 

 

・主   管 静岡県グラウンド・ゴルフ協会、島田市グラウンド・ゴルフ協会 

・実 施 期 日 ２０１９年５月６日（月・祝日）  ※予備日 ５月１１日（土） 

       受付 ８時 30 分  開会式 ９時  競技は開会式終了次第開始する。 

・会   場 島田市グラウンド・ゴルフ場 

・参 加 資 格 60 才以上の静岡県民（昭和 35年４月１以前に生まれた人） 

・参 加 費 １人 1,000 円（大会運営費、傷害保険料ほか）申込後の参加料は返還はしない。 

・競 技 規 則 日本グラウンド・ゴルフ協会ルールおよび、一部本大会ルールによる。 

       使用する用具は日本グラウンド・ゴルフ協会の推奨品とし改造品は認めない。 

・競 技 方 法 競技場を赤、青の２ゾーンに分け、８ホール３ラウンド（24ホール） 

       個人戦とする。 

・順 位 決 定 合計打数の少ない者を上位とし、同打数の時は、①最少打数の多い者、②２打

の多い者、③年長者とする。 

       集計は個票にて行う。提出の際は本人確認のサイン、生年月日の記入をするこ

と。 

・表   彰 ①各ゾーンの１位～５位にカップおよび賞状、６位～10 位に賞品を贈呈する。 

       ②ホールインワン賞は全ホール対象とする。 

・申 込 方 法 ①所定の用紙を使用し、必ず市町単位にまとめて、下記まで郵送のこと。 

       ②協会会員でない一般の申込者は、居住する地域の県グラウンド・ゴルフ協会

市町支部を通して申込むこと。個人単位の申込みは受け付けない。 

・申 込 先 〒427-0018 島田市旭 3-5-17 

松浦辰美  電 話 0547-36-4196 

・振 込 先 スルガ銀行島田支店   普通預金 2445435 

 （参加費）             静岡県グラウンドゴルフ協会 

       振込人名は市町名、協会名とし、個人名は不可（確認が困難です） 

・申込締切日 ２０１９年 ４月５日(金）必着 

       ※締切日以降の申込、FAX による受付はいたしません。 

・そ の 他 ①競技中の事故については応急処置のみ行うが、その後の責任は負わない。 

        団体傷害保険には加入しますが、個人での加入をお勧めします。 

②本大会は「ねんりんピック紀の国わかやま 2019」の静岡県代表選手選考を兼

ね、各ゾーンの５位までによりプレーオフを行う。（静岡市代表選手、浜松市

代表選手は別途選考される） 

③競技の開始時間は早まることがある。開始時間に遅れた者は失格とする。 

④弁当、飲み物、雨具は持参すること、空箱、ゴミは必ず各自持ち帰ること。 

⑤競技場内での飲酒、競技中の喫煙は禁止する。 

⑥その他の事項については主管者の取り決めにより行うものとする。 



第 30 回静岡県すこやか長寿祭グラウンド・ゴルフ大会参加申込書 
 

2019 年  月  日 

市町名                        （振込日  月  日） 

申込責任者             

電話    （    ）              男子   名 女子   名 

計    名×1000 円＝     円 

申込締切４月５日必着 
 

No. 氏  名 市町名 性別 生年月日 No. 氏  名 市町名 性別 生年月日 

1    
Ｔ・Ｓ 

 ． ． 
16    

Ｔ・Ｓ 

 ． ． 

2    
Ｔ・Ｓ 

 ． ． 
17    

Ｔ・Ｓ 

 ． ． 

3    
Ｔ・Ｓ 

 ． ． 
18    

Ｔ・Ｓ 

 ． ． 

4    
Ｔ・Ｓ 

 ． ． 
19    

Ｔ・Ｓ 

 ． ． 

5    
Ｔ・Ｓ 

 ． ． 
20    

Ｔ・Ｓ 

 ． ． 

6    
Ｔ・Ｓ 

 ． ． 
21    

Ｔ・Ｓ 

 ． ． 

7    
Ｔ・Ｓ 

 ． ． 
22    

Ｔ・Ｓ 

 ． ． 

8    
Ｔ・Ｓ 

 ． ． 
23    

Ｔ・Ｓ 

 ． ． 

9    
Ｔ・Ｓ 

 ． ． 
24    

Ｔ・Ｓ 

 ． ． 

10    
Ｔ・Ｓ 

 ． ． 
25    

Ｔ・Ｓ 

 ． ． 

11    
Ｔ・Ｓ 

 ． ． 
26    

Ｔ・Ｓ 

 ． ． 

12    
Ｔ・Ｓ 

 ． ． 
27    

Ｔ・Ｓ 

 ． ． 

13    
Ｔ・Ｓ 

 ． ． 
28    

Ｔ・Ｓ 

 ． ． 

14    
Ｔ・Ｓ 

 ． ． 
29    

Ｔ・Ｓ 

 ． ． 

15    
Ｔ・Ｓ 

 ． ． 
30    

Ｔ・Ｓ 

 ． ． 

＊市町名、氏名など各ますごとに楷書で記入して下さい。  

 （〃〃、々、など使用しないで、〇〇市、男、女と記入して下さい。） 

 FAX での送信は文字が不鮮明になるので原本にて郵送して下さい。 

 用紙不足の時はこの用紙をコピーして使用して下さい。 


