
県の予選会

 予選会選択は自由とします。

予選会日程

参加費

頂きますので、ご準備下さい。

競技方法・規定

本県の予選会は神奈川県ボウリング場協会が統括して開催致します。

各予選会にて下記の割当選手を選抜し中央大会へ派遣致します。

（月・祝）9月24日

9月30日

9月9日 (日）

(日）

競技は6ゲームトータルとなります。（3ゲームにてレーン移動）

参加人数多数の場合は、シフト制になる場合もございます。

予選を通過された選抜選手へは、中央大会の大会要項をお渡し致します。

競技規定は本大会競技規定に準じます。

（２）

54

大磯プリンスホテルボウリングセンター

神奈川県ボウリング場協会加盟センターの会員である選手は、３，７００円、

日本ボウリング場協会のみ加盟されているセンターの選手は、４，３００円となります。

（ともにチャリティー金含む。加盟に関しては、各センターに、直接ご確認ください。）

予選を通過された選抜選手の方は、本大会参加費９，０００円を当日徴収させて

日　時

7

（３）

（１）

§1.

21

18

18

18

割当人数

男子 女子

相模ファーストレーン

※開始時間３０分前までに集合して下さい。

第52回宮様チャリティーボウリング大会　神奈川県選抜要項

ハマボール

特に無し 開始 09:30 ～

神奈川県ボウリング場協会

会　　　場

7

7

特に無し

特に無し

予選定員
（総数）

開始 10:00 ～

開始 09:30 ～

予　選　会
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参加資格・申し込み

申込締切

宿泊斡旋

その他

頂いた場合のみ、エントリー費のご返金（振込手数料はご負担）を致します。

中央大会　（第52回宮様チャリティーボウリング大会）

(公社)日本ボウリング場協会

関東ボウリング場協会

平成３０年１１月２４日(土）～２５日(日) （神奈川県はＡシフトの予定。選択は不可）

品川プリンスホテルボウリングセンター（ＢＷ８０）　TEL： 03-3440-1116

又、本大会をご都合によりキャンセルされる場合は、１０月１２日（金）までご連絡を

それ以降のキャンセルにおきましては、いかなる理由においてもエントリー費のご返金は

致しかねますのでご注意下さい。

選手から順次ご連絡を申し上げます。（辞退者が出た場合は順次繰上げ致します。）

参加資格は、日本ボウリング場協会加盟センター支配人の推薦選手となります。

お申し込みは、添付の申し込み用紙に所属センター単位で選手をまとめて頂き、

各センターの責任者が押印後、会場センターにFAXにてお申し込みください。

開催日の1週間前までに会場センター宛に各センター単位でFAXをお願い致します。

特別割引料金にて、品川プリンスホテル様をご案内しております。

10月中旬には、本大会の全参加人数が決定致しますが、万が一、出場辞退が

発生した場合、予選参加者の割合に伴い各予選会に追加枠を割り当て、次点の

会 場 ：

（４）

（５）

§2.

（６）

（７）

主 催 ：

主 管 ：

日 時 ：
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5

2

10

9

8

7

6

4

3

※お名前・フリガナは,FAXで送っても字がつぶれない様、大きく・はっきりと楷書でお願いいたします。

男子　・　女子

男子　・　女子

男子　・　女子

男子　・　女子

11 男子　・　女子

12 男子　・　女子

1

No

№　 /
第52回 宮様チャリティーボウリング大会予選会　申込用紙

ふ　　　り　　　が　　　な

選　　　手　　　名
部門

男子　・　女子

【会場】 相模ファーストレーン 【申込締切】 9月2日(日)

【FAX番号】 042-754-1503

男子　・　女子

男子　・　女子

㊞

男子　・　女子

男子　・　女子

男子　・　女子

お申込み
センター名

責 任 者



5

2

10

9

8

7

6

4

3

※お名前・フリガナは,FAXで送っても字がつぶれない様、大きく・はっきりと楷書でお願いいたします。

男子　・　女子

男子　・　女子

男子　・　女子

男子　・　女子

11 男子　・　女子

12 男子　・　女子

1

No

№　 /
第52回 宮様チャリティーボウリング大会予選会　申込用紙

ふ　　　り　　　が　　　な

選　　　手　　　名
部門

男子　・　女子

【会場】 ハマボール 【申込締切】 9月17日(月)

【FAX番号】 045-311-6712

男子　・　女子

男子　・　女子

㊞

男子　・　女子

男子　・　女子

男子　・　女子

お申込み
センター名

責 任 者
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2

10

9

8

7

6

4

3

※お名前・フリガナは,FAXで送っても字がつぶれない様、大きく・はっきりと楷書でお願いいたします。

男子　・　女子

男子　・　女子

男子　・　女子

男子　・　女子

11 男子　・　女子

12 男子　・　女子

1

No

№　 /
第52回 宮様チャリティーボウリング大会予選会　申込用紙

ふ　　　り　　　が　　　な

選　　　手　　　名
部門

男子　・　女子

【会場】 大磯プリンスホテルボウリングセンター 【申込締切】 9月23日(日)

【FAX番号】 0463-60-2481

男子　・　女子

男子　・　女子

㊞

男子　・　女子

男子　・　女子

男子　・　女子

お申込み
センター名

責 任 者
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