
第 28 回島根県健康福祉祭グラウンド・ゴルフ大会開催要項  

（第 29 回全国健康福祉祭ながさき大会島根県選手選考会）  

  

１．趣      旨        この大会は、スポーツを通じて、高齢者のいきがいと健康づくりを推進し、活力あ

る明るい長寿社会を築くことを目的とし、あわせて平成28年10月 1５日から1

７日まで開催される第29回全国健康福祉祭ながさき大会に出場する島根県選手を

選考する。  

２．主      催      社会福祉法人島根県社会福祉協議会  

３．主      管      島根県グラウンド・ゴルフ協会  

４．参加資格      島根県内に在住する年齢６０歳以上（昭和３２年４月１日以前に生まれた人）の者  

５．募集人数      平成の合併以前の旧市町村単位で各12名  

６．日      時      平成２８年4月２1日（木）  

                                 ９：３０  ～      ９：５０      受   付  

                              １０：００  ～  １０：２０      開会式  

１０：３０  ～  １４：３０      プレー  

１４：４５  ～  １５：００      閉会式（予定）  

７．会 場      出雲ドーム（出雲市町矢野町999）  

８．プ  レ  ー方法      個人ゲームとし、８ホール×２ラウンドで行います。  

９．表 彰      １位～２０位         参加賞         ホールインワン賞（1人1回）  

１０．参 加 料      一人   ５００円（弁当希望者は、別にお茶付６００円）  

１１．参加申込      ①  別紙の参加申込書に必要事項を記入し、3 月 3１日（木）までに大会事務局に

FAX又は郵送でお申し込み下さい。  

                          ②  参加料・弁当代は、下記のゆうちょ銀行総合口座（島根県グラウンド・ゴルフ協

会）に送金して下さい。参加申込後の返金は致しません。  

                                 記号：１５３００      番号：８７９２２５１  

                             【大会事務局】  

〒６９９－０８２５   出雲市神西新町４９番地  

島根県グラウンド・ゴルフ協会   事務局   中尾   允  

TEL・FAX   ０８５３－４３－８８３３  

１２．そ  の  他      ①  第２９回全国健康福祉祭ながさき大会に出場する島根県選手は、本大会の成績

を参考とし、島根県グラウンド・ゴルフ協会が選考します。なお、第2８回全国

健康福祉祭やまぐち大会に出場された方は、第2９回全国健康福祉祭ながさき大

会には出場できませんのでご承知ください。  

                                         ②  領収書・弁当引換券・大会プログラムは、受付時にお渡しします。なお、領収書

は、参加申込書に記載の責任者名でお渡しします。別名義での領収書が必要な

場合は、その旨を参加申込書の通信欄に記入してください。                             

                              ③  大会中の事故等については、応急処置及び主催者が加入する傷害保険の範囲内

とし、その他の責任は負いませんので、健康管理に注意してご参加下さい。健

康保険証は,必ず持参してください。  

                             ④  ホールインワン基金にご協力ください。  

                             ⑤  参加申込に係る個人情報については、選手本人の同意がある場合を除き、参加

資格の確認、上位入賞者に関する市町村機関及び報道機関への発表、大会プログ

ラムの作成及び掲載、保険会社等との連絡以外の目的では使用いたしません。  

                             ⑥  駐車場における事故等については、主催者・主管者・管理者において、その責

任は一切負いません。  

                             ⑦  交通事故には十分注意してご参加下さい。  


