
主　催： 島根県バスケットボール協会

日　時： 平成27年5月16日（土）・17日（日）

場　所： 島根町体育館

競技方法：

組合せ抽選：

申込期日： 平成27年4月22日（水） 必着厳守

参加料： 振込期日厳守

島根県バスケットボール協会　競技部　森田　仁

競技規則： 2015日本バスケットボール協会競技規則による。

参加資格：

エントリー数：

その他： ①

②

③

④

競技部　森田　仁

〒694-0064　大田市大田町大田イ５６８ 大田高校

TEL　0854-82-6492   （FAX兼用）

大会組み合わせ・ＴＯ割・準備片づけ等については、申込後【島根県バスケットボール協会ＨＰ】に掲載

します。各チームへ郵送は致しませんのでご了承ください。

E-mail：　morita-hitoshi@edu.pref.shimane.jp

参加料の振り込み先：

JBA登録システム(WEB)を利用して競技者登録すること。各チームの担当者は、登録漏れ

及び不備がないように。尚、登録状況の確認を申込み締切後に本部で行う。

※国体選手選考について

　　本大会より成年男女の選手を選考するものとする。（県外在籍中の社会人・学生等については、別途選考するものとする）

申込み締切　：　平成27年4月22日（水）必着　問い合わせ先：
（大会申込み先）

平成２７年度　島根県バスケットボール一般選手権大会

トーナメント戦方式とし、３位決定戦は行わない。

¥8,000

開催要項

島根県バスケットボール協会 競技部の責任抽選とする。

兼　国民体育大会　成年男女選手選考会

０９０－７８９９－４４８０

監督１名、コーチ１名、アシスタントコーチ１名、マネージャー1名、選手15名の合計19名以内とする。

大会中の事故、疾病、傷害については主催者は一切責任を負わない。

日本バスケットボール協会に加盟・登録のチーム及び選手に限る。

取扱銀行：
口座番号：

山陰合同銀行　古志原支店
店番０９８　　普通預金３７１２６９０

 注）振り込みの際は、チーム名と代表者氏名を必ずご記入（入力）すること。

会場準備・片付け・試合前のスコアシートへの氏名記入等、スムーズな大会運営にご協力お願いします。

（メンバー変更・番号変更は各チームの第一試合までに大会本部に申し出ること。）
（それ以降の変更は認めない。）


