
第４６回（平成２７年度） 

近畿実連杯争奪６人制バレーボール男女優勝大会 

開 催 要 項 

 
                         主  催：近畿実業団バレーボール連盟 
                          後  援：毎 日 新 聞 社  

                               (株)ミカサ （株）モルテン 
                         主  管：大阪実業団バレーボール連盟 
 
1．開催日    平成２７年１０月 ４日（日）９時３０分～ 

 

2．会   場   日立金属ＮＥＯＭＡＸマテリアル体育館 

       〒564-0043 吹田市南吹田２－１９－１ 

         ＪＲ東淀川駅から徒歩１５分 

 
3．参加資格    平成２７年度日本バレーボール協会登録規程により「実業団」として有効に登録さ

れた選手及びベンチスタッフで構成されたチームで、近畿実業団連盟に加盟してい

るチーム。なお、Ｖプレミアリーグ・Ｖチャレンジリーグに出場のチームを除く。 
          平成２６年度「第５回全国６人制リーグ総合男女優勝大会西部決勝リーグ出場チー

ムは、本大会でその成績をもとにシードする。 
          各府県出場枠  男子：フリー参加 最大１２チーム 

 
4．競技規則     平成２７年度 （公財）日本バレーボール協会６人制競技規則による。 
 
5．競技方法     全試合３セットマッチのトーナメント戦とする。 
 
6．チーム構成   チーム構成は、監督・コーチ・マネージャー各１名と選手１４名（リベロプレーヤ 
         ー２名を含む）計１７名以内とする。但し、選手は１８名（リベロプレーヤーを含 
        む）まで申し込むことができる。そして、試合ごとに１４名（リベロプレーヤー２ 
        名を含む）をエントリーとすることができる。 
         なお、選手の変更は、競技者番号の変更を含め一切認めないので，記入時に十分注 
         意すること。 

        監督・コーチ・マネージャーのうち１名以上は、国際連盟公認コーチ、（公財）日

本体育協会公認スポーツ指導者制度に基づく、公認コーチ、公認上級コーチ、公認指

導員、公認上級指導員、ＪＶＡ認定コーチのいずれかの資格を有する者であること。 

         また、本大会では部長のベンチ入りを認める。 
 
7．大会使用球   男子はモルテン製カラーボール「V5M5000」を使用する。女子はミカサ製カラーボ

ール「MVA300」を使用する。 
 
8．申込方法    所定の用紙に必要事項を記入し、締切日までに下記宛にメールで申し込むこと。 

    申込先    〒669-1321 三田市けやき台 4-41-3 



          三岡 秀昭 宛  携帯：090-5464-3522  
メール mitsuokah@mbox.plef.osaka.ig. 

          今井一郎 Cc：ichiro0218@hotmail.co.jp  
          桝谷数雄 Cc：uiz-masutani@kawachi.zaq.ne.jp 

 

9．参加料      １５，０００円 
 
10．締切期日    平成２７年 ９月１６日（水）必着のこと。 
 
11．組合せ抽選  組合せ抽選は近畿実業団バレーボール連盟により後日に行い、その結果を関係者と 

         関係機関に連絡する。 
 
12．開会式    大会当日の会場において、午前９時３０分（予定）から行う。 

 
13．閉会式      全試合終了後、大会会場で行う。１位と２位に入賞したチームは必ず出席すること。 
 
14．その他 
        （１）部長・監督・コーチ・マネージャーは、規定のマークを明確に判別できる位置

（左胸部が望ましい）につけること。 

        （２）チーム役員の服装は、選手と異なるトレーニングウエアを着用する場合、統一

されたもの着用すること。（ランニングシャツ・ハーフパンツ等不可） 

        （３）大会申込書のチーム名とユニフォームのチーム名は、登録したチーム名又はそ

れを表す略称名であること。 

        （４）大会参加者は、事前に健康診断を受けること。選手の健康管理については、チ

ーム及び個人の責任としてこれを受け止め、充分留意すること。なお、競技中

の負傷については、応急処置を行うが、以後の責任は負わない。 

（５）本大会おいて、練習会場は設けていない。 

（６）本大会についての問い合わせは、 

           大阪実業団バレーボール連盟  片岡 修 

                           ℡ 090-6052-7479 

                           e-mail okataoka@hyper.ocn.ne.jp  

 

駐車場がありません、公共交通機関でお越しください。 
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選手（主将は競技者番号に○印を付けて下さい）
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近畿実連杯争奪６人制バレーボール男女優勝大会

参加申込み書

チーム名

代表者氏名 チーム登録番号

住    所

〒

Ｔｅｌ： Ｆａｘ：

部    長 監    督

コ ー チ マネージャー

主    将

ベンチスタッフ
資格所有者

（資格者名）

（公認資格番号）

チェック   氏  　　　　　名 ＭＲＳ登録番号
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