
（１７）バスケットボール競技 

 

１ 期  日  令和元年１０月１９日（土）・２６日（土）・２７日（日） 

２ 会  場  船橋市運動公園体育館・八千代市市民体育館 

３ 競技種別及び参加人員 

種別 監督 コーチ マネージャー 選手 

男 子 １ １ １ １３ 

女 子 １ １ １ １３ 

４ 競技上の規定及び方法 

  （１）現行の（公財）日本ﾊﾞｽｹｯﾄﾎﾞｰﾙ協会競技規則による。ただし，競技時間を短縮することがあ     

る。 

  （２）郡市対抗トーナメント方式とし，３位決定戦は行わない。 

  （３）女子については，ゲーム中における学生・生徒の同時出場は３名以内とする。 

  （４）チーム編成は監督１，コーチ１，マネージャー１，選手１３，計１６名以内とする。 

５ 参加資格及び制限 

  （１）実施要項総則７に定めるもののほか，次による。 

  （２）男子については，学生の参加は選手１３名中３名以内とし高校生の参加は認めない。 

  （３）女子については，学生・生徒の参加は選手１３名中６名以内とする。 

  （４）男女とも，学生・生徒の参加について、参加申込書に在籍学校名を記入すること。 

６ 成績採点方法 

   男女とも１位８点，２位７点，３・４位５.５点，５位～８位２.５点を与える。 

７ 参加申込方法 

① 参加申込書を所定の様式により，各郡市体育協会が電子データで作成し，下記１０の 

問い合わせ先の実施競技団体担当者と県民体育大会事務局のメールアドレスに送る。 

② 郡市体育協会は、参加申込完了届を県民体育大会事務局に提出する。 

提出期限 ①，②とも令和元年９月６日（金） 

※メンバーの変更については，原則として県民大会代表者会議までとし，特別の事情がある 

場合は試合当日までとする。 

８ 参加料 

   参加料は，１チーム３，０００円とし，９月６日（金）までに参加申込書のコピーを同封の 

うえ現金書留で下記実施競技担当者あてに送付する。 

９ その他 

  （１）ユニフォーム等の様式・番号は現行の日本バスケットボール協会競技規則に準ずる。 

  （２）組合せ番号の若いチームがオフィシャル席に向ってベンチは右側，ユニフォームは淡色。 

10 連絡問い合わせ先 

  ①実施競技団体担当者 

   〒274-0007 船橋市薬円台５－３４－１ 県立薬園台高等学校内  糸谷 匡史 

ＴＥＬ：０４７－４６４－００１１   ＦＡＸ：０４７－４６３－４０３９ 

E-mail：m_y_d_s_h7010@yahoo.co.jp 

  ②千葉県スポーツ協会県民体育大会事務局 

   〒263-0011 千葉市稲毛区天台町３２３（公財）千葉県スポーツ協会 

          第６９回千葉県民体育大会事務局 

 ＴＥＬ：０４３－２５４－００２３ 

E-mail：kenmin-chiba@chiba-taikyo.jp 

 


