
令和 5 年度  

秋季バスケットボール大会 開催要項 

 

1. 主  催   茅ヶ崎バスケットボール協会 

2. 後  援   茅ヶ崎市体育協会 

3. 日  程   １１月２５日（土） ９時から１８時まで 

         １２月 ２日（土） ９時から１５時まで 

9 日（土） ９時から１８時まで 

         ※参加チーム数により上記の日程の中で調整し、決定します。 

4. 場  所   茅ヶ崎市体育館（梅田小学校の向い）２階 競技場（バスケコート 1面）  

※総合体育館ではありませんのでご注意ください。 

5. 参 加 料   ３，０００円（１チーム） 大会当日に徴収します。 

6. 参加資格   令和５年度茅ヶ崎バスケットボール協会に登録されたチーム（登録料５，０００円） 

  ユニフォームは、大会参加人数分用意し、統一してください。 

7. 競技方法   【カテゴリー】 

①男子 

          ②女子 

          ③男女混合 

         【ルール】 

８分クォーター（クォーター間１分 ハーフ５分 試合間１０分）  

          日本バスケットボール協会競技規則に準ずる 

          トーナメント戦またはリーグ戦（参加チーム数による） 

          審判・オフィシャルは、参加チームで行うため、ご協力をお願いします。 

8. 申し込み   9/2５（月）までにチーム名、出場カテゴリー、代表者名を下記メールアドレスへ

送信してください。なお、申込書は、大会当日持参してください。 

         メール：rin.kohei-32@i.softbank.jp 

9. 組 合 せ   協会に一任とさせてください。決定後各チーム代表者へお知らせします。 

10. 問い合わせ   茅ヶ崎バスケットボール協会 事務局  林 幸平 

         TEL ０９０－７２０８－３９４５ 

11. 注意事項   保険は必ず各チームでご加入ください。 

怪我をした場合の治療費は自己負担となります。 

ゴミはお持ち帰りください。 

 

 

 

 

 

 

mailto:rin.kohei-32@i.softbank.jp


令和５年度 秋季バスケットボール大会 参加申込書 

 カテゴリー 男子一般・女子一般・男女混合  

 チーム名    

 代表者
ダイヒョウシャ

名
メイ

    

 住所    

 電話番号    

 コーチ    

 アシスタントコーチ    

Ｎｏ． 氏   名 年齢 住      所 電話番号 

1        

2        

3        

4        

5        

6        

7        

8        

9        

10        

11        

12        

13        

14        

15        

16        

※ご記入いただいた個人情報につきましては、参加資格の確認等の事務に使用するためのもので、他の目的

で使用することはありません。 


