
主　　管　 　　釧路ソフトバレーボール連盟

大会日程　　平成２８年９月２２日（木曜日）
８時４０分 役員集合 ８時００分
９時００分 競技・審判部 ８時００分
９時１５分 競技当番 全チーム競技部
９時３０分 ｺｰﾄ作り当番 全チーム審判部
競技終了次第 会場見回り 全チーム審判部

会　　場 釧路町総合体育館 釧路町別保原野南２３線 ＴＥＬ０１５４－３７－６６５５

参加資格 　　釧路管内在住チーム 年齢は平成２９年４月１日現在で記入する事

競技規則 　　１、 （財）日本バレーボール協会規定「2016年度ｿﾌﾄﾊﾞﾚｰﾎﾞｰﾙ競技規則」を適用する。
　　２、 試合球はﾄﾘﾑ･ﾚﾃﾞｨｰｽとも（財）日本ﾊﾞﾚｰﾎﾞｰﾙ協会検定ﾎﾞｰﾙ（ﾓﾙﾃﾝ）を使用する。
　　３、 審判は、参加チームによる相互審判とする。
　　４、 エントリー変更は、抽選会日の受付時までとする。

　※当日没収になる場合、自チーム登録者のみ追加ＯＫ
　　５、 選手はゼッケン（背番号）、キャプテンはマークを必ず付ける事。

競技種目 トリムの部　〈ゴールドクラス〉
　　　・チーム構成　　50歳以上の男性、45歳以上の女性
　　　・4人制　　　　　常に男性2名、女性2名でプレーすること（計8名以内とする）

トリムの部　〈ブロンズクラス〉
　　　・チーム構成　　40歳以上の男性、35歳以上の女性

トリムの部　〈ヤングクラス〉
　　　・チーム構成　　18歳以上の男女、年齢制限なし（但し高校生は除く）
　　　・4人制　　　　　常に男性2名、女性2名でプレーすること（計8名以内とする）

レディースの部〈６人制クラス〉
　　　・チーム構成　　女性のみ、年齢制限なし（但し高校生は除く）
　　　・6人制　　　　　常に女性6名でプレーすること（計10名以内とする）

レディースの部〈４人制クラス〉
　　　・チーム構成　　女性のみ、年齢制限なし（但し高校生は除く）
　　　・４人制　　　　　常に女性４名でプレーすること（計8名以内とする）

競技方法 予選リーグ・リンク戦及び決勝トーナメント戦とする（チーム数により変更あり）

参加料　 連盟登録チーム３，０００円、登録外４，０００円　（抽選会以降の参加取り消しは参加料を徴収します）
抽選会・会場受付にてお支払いお願いします

申込期限　

申込先　 　　〒085-0063　釧路市文苑３－６－１ 越智　正典　宛
　　携帯　090-2692-3394　ＦＡＸ　３８－３５７２ ｍａｉｌ　946svf@gmail.com

申込方法　　　　別紙申込用紙に必要事項記入し、郵送・FAX・ｍａｉｌで申し込むこと。

抽選日 　　平成28年9月4日(日曜日)　「ＫＵＳＨＩＲＯソフトバレーボール北海道大会」終了後　　
釧路連盟にて責任抽選を行います、役員の皆さんは上記時間にお集まり下さい。

その他 　　①選手は事前に健康診断を受け、競技に支障のないことを確認のこと。
　　②参加者は傷害保険に必ず加入すること。
　　③競技中の負傷は、主催者において応急手当を行なうがそれ以後の責任は負いません。
　　④相互審判のため、各自ホイッスル（長笛・短笛）を持参すること。
　　⑤ゴミ等は各自必ずお持ち帰りください。
　　⑥館内の備品の取り扱いには十分ご配慮願います。
　　⑦喫煙は決められた場所以外では絶対にしないで下さい。
　　⑧お子様連れの方は、他の方々の迷惑にならないよう各自・各ﾁｰﾑで十分注意してください。
　　⑨詳細についての問い合わせは申込み先に同じ。

　　平成２８年８月３１日　(金曜日)　　必着

第３４回　釧路ソフトバレーボール連盟会長杯

　　　開場・受付　　
　　　代表者会議
　　　開会式
　　　競技開始
　　　閉会式



レディースの部 （６人制・４人制）いずれかを○で囲んで下さい。

NO 背番号 年齢 性別 NO 背番号 年齢 性別

トリムの部 （ゴールドクラス・ブロンズクラス・ヤングクラス）いずれかを○で囲んで下さい。

いずれかを○囲いして下さい。

NO 背番号 年齢 性別 NO 背番号 年齢 性別

※ 記入上の注意　　(プログラムに掲載しますので丁寧に記入してください)
※ 氏名・年齢・性別は必ず記入してください。　 年齢は２９年４月１日現在で記入
※ 監督・キャプテンは兼務出来ませんのご注意ください。
※ 申込用紙が足りない場合は、コピーしてご使用ください。

×　　　　名

NO 年齢 性別 NO 年齢 性別

【釧路連盟登録チーム大会参加エントリー用紙】

大  会  名 【第３４回　釧路ソフトバレーボール連盟会長杯】

連盟登録チーム名

大会チーム名

監督名キ ャ プ テ ン 名

参 加 者 名 参 加 者 名

（４人制は８人、６人制は１０人まで）

1 6

2 7

3 8

94

5 10

大会チーム名

監督名

2 6

51

キャプテン名

参 加 者 名 参 加 者 名

4 8

3 7

2 4

1 3

S   H  　　　年　　　月　　　日 S   H  　　　年　　　月　　　日

登 録 者 名 登 録 者 名

新規登録申込用紙

連 盟 登 録 チ ー ム 名 登録料 ２,０00 円 円

S   H  　　　年　　　月　　　日 S   H  　　　年　　　月　　　日



（６人制・４人制）いずれかを○で囲んで下さい。 （４人制は８人、６人制は１０人まで）

NO 背番号 年齢 性別 NO 背番号 年齢 性別

　

（ゴールドクラス・ブロンズクラス・ヤングクラス）いずれかを○で囲んで下さい。

いずれかを○囲いして下さい。

NO 背番号 年齢 性別 NO 背番号 年齢 性別

※ 記入上の注意　　(プログラムに掲載しますので丁寧に記入してください)

※ 氏名・生年月日・年齢・性別・住所・電話番号は必ず記入して下さい 年齢は２９年４月１日現在で記入

※ 監督・キャプテンは兼務出来ませんのご注意ください。

※ 申込用紙が足りない場合は、コピーしてご使用ください。

S   H  　　年　　月　　日 S   H  　　年　　月　　日

S   H  　　年　　月　　日 S   H  　　年　　月　　日

監 督 名

キ ャ プ テ ン 名

4 8

S   H  　　年　　月　　日 S   H  　　年　　月　　日
3 7

10
S   H  　　年　　月　　日 S   H  　　年　　月　　日

2 6

5
S   H  　　年　　月　　日 S   H  　　年　　月　　日

1

携帯電話

大 会 チ ー ム 名

8

参 加 者 名 参 加 者 名

トリムの部

5

9

（8文字以内）

携帯電話

S   H  　　年　　月　　日 S   H  　　年　　月　　日
4

S   H  　　年　　月　　日 S   H  　　年　　月　　日
2 7

S   H  　　年　　月　　日 S   H  　　年　　月　　日
3

監 督 名

参 加 者 名 参 加 者 名

電 話

受 領 連 絡 方 法

大 会 チ ー ム 名

S   H  　　年　　月　　日 S   H  　　年　　月　　日
1 6

携帯電話

【 一 般 チ ー ム 大 会 参 加 エ ン ト リ ー 用 紙 】

大  会  名 【第３４回　釧路ソフトバレーボール連盟会長杯】

代 表 者 名

キ ャ プ テ ン 名

住所

携帯電話

レディースの部

（8文字以内）

mail・FAX・ｼｮｰﾄﾒｰﾙ・LINE（ID）

携帯電話


