
平成２７年度 第３５回静岡県少年柔道団体選手権大会要項 

（全国少年柔道大会予選会） 

 

１ 主  催  静岡県柔道協会 

２ 後  援  静岡県教育委員会 （公財）静岡県体育協会 静岡新聞社・静岡放送  

（公社）静岡県柔道整復師会 静岡県武道協議会  

３ 主  管  静岡県少年柔道連絡協議会 

４ 日  時  平成２７年２月２２日（日）１０時００分開始（９時３０分打合せ） 

５ 会  場  静岡県武道館 藤枝市前島２－１０－１  ＴＥＬ ０５４－６３６－２３３２ 

６ 出場資格  （１）１団体１チームとする。各地区からの出場については制限しない。 

         （２）参加する選手は、平成２７年４月３０日現在、小学５年生・６年生の男女とする。 

ただし、５年生の補充として４年生をもって充てることが出来る。 

         （３）出場するチームは、全日本柔道連盟に団体登録していること。また、選手はその団

体に登録していること。 

         （４）参加チームの監督は、全日本柔道連盟に指導者登録をしていること。 

         （５）平成２６年１２月１日以降に他団体に移籍した者は出場できない。 

７ 選手編成  （１）１チームの人員は、監督１名、選手５名とする。 

         （２）選手の編成は大将・副将・中堅は６年生、次鋒・先鋒は５年生または４年生とし、

学年順に配列する。ただし、５年生の児童が６年生の児童の位置に出場することがで

きる。また、選手は各学年順に配列し、同学年は「体重順」に配列すること。 

       （注３）当日選手の欠員がある場合は、受付時に報告し選手は後ろ詰めに配列する。ただし、

４年生は、先鋒・次鋒にしか配置できない。大会途中で負傷者が出た場合は、当該選

手の場所を抜いて試合を行う。 

         （３）選手変更は原則として認めない。ただし、突発的事故（負傷、病気等）の場合は医 

 師（整復師）の診断書を添え、大会当日受付に届け出る。 

８ 競技規則  （１）審判規定は国際柔道連盟試合審判規定・少年規定による。 

         （２）試合時間はすべて３分間とする。 

９ 競技方法  （１）団体得点法、リーグまたはトーナメント法による。 

（２）勝敗は勝ち点の合計による。勝ち点が同じ場合は内容による。内容も同じ場合は、 

１回の代表によって決する。 

１０ 表  彰  １位から３位までを表彰する。 

１１ 参加料  １チーム３，０００円 

１２ 申し込み  （１）下記に申し込む。（参加料は当日受付に支払う） 

（２）申込先 〒４１０－００２２ 沼津市大岡１８７２－２  ２０５ 

 工藤 信二 宛 

                ＴＥＬ ０５５－９２２－０３８０ 

         （３）締 切 平成２７年１月３１日（土）必着 

 



１３ 組み合せ  大会事務局において行う。 

１４ 安全対策  （１）参加選手には、傷害保険掛金を主催者が負担する。万一、負傷事故等が発生した場

合は、保険の範囲内で適応するが、以後の責任は負わない。 

         （２）大会当日は、健康保険証を持参する。 

         （３）脳震盪について、選手および指導者は下記事項を順守すること。 

         ・大会前１ヶ月以内に脳震盪を受傷した者は、脳神経外科の診察を受け、出場の許可

を得ること。 

         ・大会中、脳震盪を受傷した者は、継続して当該大会に出場することは不可とする。 

（なお、至急、専門医[脳神経外科]の精査を受けること） 

         ・練習再開に際しては、脳神経外科の診断を受け、許可を得ること。 

         ・当該選手の指導者は大会事務局および全柔連に対し、書面により事故報告書を提出

すること。 

１５ その他   （１）本大会は、県青少年運動協議連絡会が承認した大会である。 

         （２）優勝チームは、静岡県代表として第３５回全国少年柔道大会に出場する。 

         （３）選手は、保護者の参加承諾を受けて申し込む。 

         （４）全国大会も補員は認められない。 

         （５）背中にゼッケンを縫い付ける。 

            （全国大会出場チームは要項により、上段姓、下段県名となる） 

         （６）出場チームは、模造紙１／２（縦４０ｃｍ横１１０ｃｍ）に所属・選手名を書いた

オーダー表（左から先鋒→大将、所属を右端）を必ず用意のこと。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



平成２７年度 第３５回静岡県少年柔道団体選手権大会申込書 

（全国少年柔道大会予選会） 

 

団  体  名 所    在    地 

 〒 

 

ＴＥＬ（    ）    － 

監 督 氏 名 住         所 

               

               

（全柔連登録番号              ） 

〒 

             

            ＴＥＬ（    ）    － 

 

№ 順位 氏   名 
学

年 

身長

（ｃｍ） 

体重 

（㎏） 
生年月日 

性

別 
全柔連登録番号 

１ 大将     ・  ・              

２ 副将     ・  ・              

３ 中堅     ・  ・              

４ 次鋒     ・  ・              

５ 先鋒     ・  ・              

（注１）学年は、平成２７年５月現在で記入する。（選手名は楷書で書く） 

（注２）選手は、大会実施要項による参加資格を有する者で、健康上支障なく、保護者の参加承諾を得た者。 

（注３）当日選手の欠員がある場合は、受付時に報告し選手は後ろ詰めに配列する。ただし、４年生は、先鋒・

次鋒にしか配置できない。大会途中で負傷者が出た場合は、当該選手の場所を抜いて試合を行う。 

 

平成   年   月   日 

上記の通り申し込み致します。 

 

申込み責任者  氏 名                 印  

 

ＴＥＬ 

 

静岡県柔道協会会長 様 


