第１２回ジャパンオープントーナメント大会

近畿予選大会要項

１　主催　　近畿ハンドボール協会

２　主　　管　　兵庫県ハンドボール協会

３　期日　　平成１９年6月１７日（日）

４　会場　　グリーンアリーナ神戸　神戸市営地下鉄「総合運動公園」駅から徒歩直ぐ

　　　　　　　　　　神戸市須磨区緑台　　℡　078-798-1155
５　競技規則　　平成１９年度財団法人日本ハンドボール競技規則による。

６　競技方法　　○男子はA、Bブロック別リーグ戦方式、女子は総当たりのリーグ戦方式で行う。

· 順位決定は、勝点方式（勝２点、負け０点、引き分け１点）とする。

勝ち点が同じ場合は当該チーム全試合の得失点差で決定する。決定しない場合は総得点数、次に総失点数で決定するが、決定しない場合は抽選で決定する。代表決定戦のみ第１延長を行う。決定しない場合は、７MTC（３人）とするが決定しない場合はその後サドンデスで行う。

               ○第１２回ジャパンオープントーナメント大会への推薦については、男子はA,Bブロック１位、２位チームおよびA,Bブロック３位チームの対戦による勝ちチーム計５チームとする。女子は総当たりリーグ戦の上位２チームに与える。

○大会使用球は（財）日本ハンドボール協会公認球（縫いボール）とする。

７　競技時間　　男子リーグ戦25分－10分－25分、代表決定戦および女子リーグ戦は20分―10分―20分とする。

　　　　　　　

８　参加資格　　 (1)平成１９年度(財)日本ハンドボール協会にA登録したチームで各府県協会から推薦されていること。

　　　　　　　　 (2)中学生以下は参加できない。

9  参加申込　　申し込み用紙に必要事項を記入の上、２部（コピー可）用意し、１部を下記あてに６月５日（火）必着で送付すること。もう１部は各チームで保管すること。

　　　　　　　　送付先および連絡先　

　〒661-8520　尼崎市南塚口町７－２９－１　園田学園女子大学気付

　　　　　　　　　　　兵庫県ハンドボール協会　　吉田　正明　宛

　　　　　　　　携帯電話　090-2705-7893　e-mail masaaki@sonoda-u.ac.jp
· 参加申し込み〆切後のメンバー変更･背番号変更は一切認めません。

· 参加申込書に記載された番号と、試合時のユニフォームの番号は同一とすること。

10　参加料　　　\　10，000円　を試合当日に大会本部へ納入してください。

11　日程　　①　受　　付　　　　 ６月１７日（日）　　　９：００～　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　②　試合開始　　　　 ６月１７日（日）　　１０：００～

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
12　抽選　　近畿ブロック協会の責任抽選とする

13　その他　　①　選手及び役員は、（財）日本ハンドボール協会選手、役員登録証を必ず携行すること。（試合開始前に審判員が確認する。不携行の選手、役員は試合への参加を認めない）

2 各チームは、CP、GKとも、それぞれのユニフォームを必ず2着（2色）用意すること。

3 競技中の傷害などについては、その責任は一切負いません。

4 各チームはスポーツ傷害保険に必ず加入してください。傷害保険加入の斡旋を希望されるチームは、下記へご連絡ください。

	東京海上日動火災保険株式会社　大阪北支店　淀屋橋支社

　　　　　　　　　　　　　代理店（株）御堂筋保険ステーション

　　　　　　　　　　　　　担当　　寺内　　啓之

〒541-0052　大阪市中央区安土町　3-2-9　セイコウビル3階

℡ 06-6264-1968   fax 06-6264-2067　　携帯　090-8574-2686


5 選手、役員は必ず、健康保険証を持参してください。

6 松やに、粘着スプレー等の使用は不可。両面テープの使用のみ可とします。

7 体育館の開場はAM９：００です。

8 体育館内では、土足厳禁です。外履き、内履きの区別をお願いします。

9 体育館内は全面禁煙です。喫煙は体育館外の指定場所のみ可能です。

10 コート内での飲食は禁止ですが、交代地域のフロアーマット上での水分補給は認めます。

11 各チームのゴミは、必ず持ち帰ってください。

12 その他、マナーを守って体育館を使用してください。

