
第２４回 岩手県選手権ビーチボール競技大会実施要項 

 

趣  旨  『いつでも、どこでも、だれでも』が手軽に出来るスポーツとして全国的に親しまれ

ているビーチボール競技の普及・振興をはかり、参加者相互の親睦と交流をはかる 

ことを目的とする。 

 

主  催  岩手県ビーチボール協会 

 

主  管  奥州市ビーチボール協会   

 

開催期日  令和４年１０月１６日（日） 

        開 場   ８：００（全員検温お願いします） 受付時間 ８：３０            

監督者会議 ８：４５             開会式  ９：００ 

         

会  場  江刺中央体育館 奥州市江刺杉ノ町９－１ 

              ＴＥＬ ０１９７－３１－２１００        

        

競技区分  【女子】・・ １８歳以上の部   【男子】・・１８歳以上の部 

             ３０歳以上の部         ３０歳以上の部 

 ４０歳以上の部                 ４０歳以上の部 

 ５０歳以上の部         ５０歳以上の部 

 ６０歳以上の部     ※年齢は、令和４年４月１日現在とする。 

        参加チーム数によっては、競技区分の変更を行う場合があります。 

 

参加資格  県協会個人登録をしている者でチーム編成をする事。 

     

競技規則  日本ビーチボール協会認定の「ビーチボールのルール」を適用する。 

競技方法  予選リーグ→決勝トーナメント・ふれあいトーナメント戦とする。 

      但し、参加チーム数によっては、変更（総当り）を行う場合があります。 

服  装  同一のユニフォームを着用し、前後に背番号を付ける事。 

表  彰  優勝、準優勝のみ表彰する。 

救  護  応急処置のみ主催者側で行いますが、それ以降の責任は各チームが負います。 

      各自スポーツ保険の加入をお願いします。 

参 加 費  １チーム ４，０００円（大会当日、受付時に納入願います。） 

      棄権した場合でも、納入して頂く事があります。 

組合抽選  組合せ抽選は、主催者において公正に行います。 

 

申込期限  令和４年１０月７日（金） 必着のこと 

申込み先  〒023-1105 奥州市江刺杉ノ町 1-6 サンエススポーツ内 

       事務局 佐藤孝大 宛  TEL090-8788-2758 

そ の 他   参加チームは会場準備のため、8 時 00 分に各チーム 1 名のお手伝いをお願いします。 

           岩手県ビーチボール協会コロナウイルスガイドラインを周知徹底をお願いします。 

 

 

 コロナウィルス感染拡大防止のため、変更または中止なる場合がございます 



第 24 回岩手県選手権ビーチボール競技大会 参加申込書 

令和４年   月   日 

申込責任者                 

 

住所                       ＴＥＬ(携帯)               

 

チーム名(ふりがな)  １０文字以内 競 技 区 分 

 

女子 18・女子 30・女子 40・女子 50・女子 60 

男子 18・男子 30・男子 40・男子 50 

〇で囲んでください。 

 

 ●チーム申し込み 

ゼッケン 県登録番号 氏   名 年 齢 連絡先電話番号 

１ 監督     

２ 主将     

３     

４     

５     

６     

7     

                                    （R4.4.1 現在年齢）   

随行審判員   有 ・ 無 （審判服・ワッペンの着用お願いします） 

 

                                      

 

 ■締め切り  令和４年１０月７日(金)まで 

 

 

 

岩手県ビーチボール協会 コロナウィルスに関するガイドラインをよく読み、 

大会前１０日以内の体調管理、感染症予防を徹底してください。 

 


