
第１回車椅子バスケットボール 琴の浦杯  開催要項 

 

１ 目  的    本大会は、車椅子バスケットボール競技の普及、発展と技術の向上を図り、 

多くの人の観戦をとおして障がい者に対する理解と交流を広めることを目

的とする。 

 

２ 主  催    和歌山県障害者スポーツ協会 

 

３ 主  管    和歌山県障害者スポーツ協会 車椅子バスケットボール部会 

 

４ 後  援    和歌山県 

和歌山県身体障害者連盟   

  

５ 協  力    一般社団法人和歌山県バスケットボール協会     

海南市立巽中学校 バスケットボール部 

 

６ 日  時    平成２８ 年７ 月２４日（日）１０時００分～１６時００分(予定) 

 

７ 会  場    和歌山県子ども･女性・障害者相談センター体育館 

          住所：〒641-0014  和歌山市毛見１４３７－２１８ 

電話：０７３－４４５－７３１４ 

 

８ 参加チーム   大阪イーグルス  大阪Ｂ－Spirit  琴の浦ＢＢＣ 

 

９ 申 込   別添申込書を７月２０日(水)までに、下記問合先まで提出して下さい。  

 

10 競 技規 則   名神リーグ競技規則及び当大会申し合わせ事項とする。 

 

11 組 み合 せ 

１  １０：００～１１：３０  第一試合  

          ２  １１：３０～１２：１０  交流体験  

          ３  １２：１０～１３：００  昼休憩  

          ４  １３：００～１４：３０  第二試合  

          ５  １４：３０～１６：００  第三試合 

 

12 その他    ①競技中の事故については、応急処置のほかに主催者が加入する保険の範囲の

み補償する。 

②競技中の写真を撮影し、その写真を当協会ホームページや新聞等に掲載する

ことがある。 

③昼食は、700円／個、（お茶付）申込書の弁当欄に合計個数を記入すること。 

※お弁当の変更は、７月２２日（金）午前中までに 松下あて、連絡をお願

い致します。 

 

13 問合せ先    和歌山県障害者スポーツ協会 事務局 松下 

          住所   〒641-0014 和歌山市毛見１４３７－２１８ 

電話   ０７３－４４５－７３１４ 

ファックス ０７３－４４６－００３６ 

ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ  wssk@nike.eonet.ne.jp 

mailto:wssk@nike.eonet.ne.jp

