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令和元年度 会長杯争奪　第１１回下関市総合ハンドボール大会 実施要項

１ 主催 下関市ハンドボール協会

２ 期日 令和２年 ２月１６日（日）

３ 会場 下関市体育館 ２面 （20m×37m）

４ 参加資格 以下の１～２の各規定の「１つ」をそれぞれ満たしていること。

１　チーム規定

・ 下関市ハンドボール協会に登録されている高校・大学・社会人等のチーム

・ 下関市内の学校を卒業した同窓生(ＯＢ)で構成するチーム

２　選手・役員規程

・ 下関市内のチームに(公財)日本ハンドボール協会登録した選手・役員

・ 下関市内の学校、事業所に所属する生徒・学生・従業員

・ 下関市内の学校を卒業した同窓生(ＯＢ)

３　混成規定

下関市内チーム同士の混成は認めるが、下関市以外のチームとの混成は認めない。

５ チーム数 最大８チーム

　ただし、チームを複数に分割する場合は２チームまでとするが、全チーム数が規定を

超える場合は、１チームに制限することがある。

６ 競技方法 トーナメント戦とし、１回戦または2回戦敗者戦を行う。また、３位決定戦を実施する。

７ 競技時間 全試合 ２０分－５分－２０分 ７ｍＴＣ 試合間１０分

８ 参加人数 １チームの人員は、監督１名、役員（部長，主務を含む）最大３名をベンチ役員とし、

選手は最大１５名とする。

９ 参加申込 様式は、山口県ハンドボール協会ホームページからダウンロード

（１） 参加申込文書を下記「送付先メールアドレス」宛添付して送付

（２） 申込締切 令和２年１月２７日（月）必着

１０ 参加料 ５，０００円 （社会人チーム） 大会当日納入

３，０００円 （大学チーム）

２，０００円 （高校チーム）

・混成チームは、参加料の高い方のチームの金額とする。

・チームを分割した場合は、参加料に分割した数を乗じた金額とする。

保険加入 ２００円 （傷害保険掛金、選手１人あたり※） 大会当日納入

※監督・役員は人数に入れません。

ただし、申込み後の人数の増減は対応しかねますので、御注意ください。

１１ 組み合わせ 令和２年２月４日（火）１８：３０から下関市協会（大会役員）による責任抽選。

抽選・会議 決定後、山口県協会ＨＰに掲載する。

１２ 表彰 決勝戦終了後～ ・ 会長杯 第１位

・ 準優勝杯 第2位

・ 賞　状 第１位～第３位

(改定)
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１３ イベント （１） ＨＣ下関キッズ（小学生ﾁｰﾑ）のハンドボール教室を行う。

（２） ＨＣ下関キッズ（小学生ﾁｰﾑ）の紅白戦を行う。

１４ その他 （１） 競技中の疾病・傷害などの応急手当や病院などの紹介は主催者側で行うが、

その後の責任は負わない。 なお、参加者は健康保険証（コピー可）を持参すること。

（２） レクリェーション災害補償（傷害保険）に加入します。

（保険金額２００円／人、入院日額３，０００円）

（３） 体育館シューズは体育館のフロアのみとする。その他の場所では外履きシューズに

履き替えること。

（４） すべり止めは、「両面テープ」のみ使用可。

（５） 会場準備

・２月１５日(土)17:00～18:00

下関市ハンドボール協会および参加チームで実施

・参加各チームの協力・動員をお願いします。

（６） 審判・オフィシャル

・審判（帯同審判）

各チームで1名ないし2名の審判員を確保すること。

・オフィシャル

負けオフィシャルを基本とするが、組み合わせにあわせて決定する。

（７） 代表者会議

２月１６日(日)8:30～(予定) 場所：大会本部

（８） 参加規程の違反

・参加規程の違反があった場合は、大会競技役員で、対応を協議する。

１５ 問い合わせ 〒759-6613 山口県下関市富任町４丁目１－１

送　付　先 山口県立下関工科高等学校内 末永　慎一

E-Mail： suenaga.shinichi@ysn21.jp TEL： ０８３－２５８－００６５

携帯TEL： ０９０－８７１７－０８９３ FAX： ０８３－２５８－０６８５


