
第77回 国民体育大会ビーチバレーボール競技会  男子２人制／女子２人制 

長 野 県 予 選 会 開 催 要 項 

 

主 催  一般財団法人 長野県バレーボール協会 

共 催  長野県・長野県教育委員会 

公益財団法人 長野県スポーツ協会 

後 援  駒ヶ根市 

主 管  上伊那バレーボール協会 

     長野県ビーチバレーボール連盟  

 

１．開催期日   令和4年7月10日（日） 

 

２．会  場   駒ヶ根市 森と水のアウトドア体験広場 ビーチバレーボール専用コート 

 

３．参加資格 (1) 公益財団法人日本バレーボール協会登録規定により、登録（ＭＲＳ）された者で構成されたチー

ムとし、次の項目を満たしている者とする。 

① 年齢基準は、２００4年４月２日から２００7年４月１日までに生まれた者が参加できる。 

         ②参加は、居住地を示す現住所、学校所在地、勤務地のいずれかが属する長野県とする。 

③一家転住については、転居先の都道府県大会締切日以前に、その手続きが完了していること。 

(2) 監督・選手は６人制種目とビーチバレーボール種目、両方に参加できる。なお、同一種目で異な

る種別に参加することはできない。 

(3)  チーム構成は、監督１名、選手２名とする。 

(4)  監督は、公益財団法人日本スポーツ協会公認スポーツ指導者制度に基づく、公認バレーボール

コーチ１、公認バレーボールコーチ２、公認バレーボールコーチ３、公認バレーボールコーチ４

の有資格者とすることが望ましい。※本国体は必須 

 

４．競技規定   2022年度、日本バレーボール協会ビーチバレーボール競技規則および本大会開催 

         要項により実施する。 

 

５．競技方法   トーナメント戦で行う。なお、３位決定戦は行わない。 

         出場チーム数により、競技方法を変更することもあります。 

 

６．申込方法   別紙、参加申込書に必要事項を記載の上、締切期日までに選手登録カードの写しを添えてと

下記に申し込んで下さい。 

               上伊那バレーボール協会 小澤 光良 宛 

               mail:ozamitsu117117@gmail.com 

               TEL 090-5326-1123 

 

７．参加料    １チーム３,０００円（当日徴収） 

          

８．締切期日   令和4年６月29日（水）午後5時までに必着のこと 

 

９．集合時間   午前９時までに受付を済ませる事。遅れた場合はキャンセルといたします。 

        

10．組合せ    （一財）長野県バレーボール協会による責任抽選とする。 

          

11．代表者会議   令和4年７月10日（日） 午前９時１５分 

    開会式   令和4年７月10日（日） 午前９時３０分より 

 



12．閉会式・表彰  決勝戦終了後、直ちに行う。 

 

13．その他  （1）選手登録は、日本ビーチバレーボール連盟・高体連・クラブいずれかに登録していること。 

          登録方法がわからない方は、長野県ビーチバレーボール連盟理事長三島までご連 

絡ください。 

       

（2）選手のユニホームは、同色・同デザインのＴシャツ・ランニングシャツ等 

但し、１・２番の選手番号は、必ずユニホームに明記すること。 

（詳しくは、日本ビーチ連盟ＨＰのユニホーム規定を参考） 

 

       （3）男女とも本大会に出場した優勝チームが、９月10日～13日 足利市でおこなわれる『い

ちご一会とちぎ国体』に出場することができる。 

          都道府県予選大会に参加しなければ、本大会に参加することはできない。 

 

（4）大会は雨天決行。 ※気象警報が発令された場合は中止となることがある。  

 

（5）本大会における問合せは、 

 

    （一財）長野県バレーボール協会 競技委員長 坂田秀男 

           携帯 ０９０－８７２３－９８２５ 

 

長野県ビーチバレーボール連盟  理事長  三島英徳 

           携帯 ０９０－３５８３－４６１３ 

 

上伊那バレーボール協会 ビーチ担当 小澤光良 

携帯 ０９０－５３２６－１１２３ 

 

 

（別表） 

第７７回 国民体育大会ビーチバレーボール競技会  

長野県予選会参加申込書 

 

参 加 申 込 書  

チーム名 

 

選手登録番号 男 ・ 女 

選 手 

氏名 
 

  

氏名 
 

  

チーム 

連絡先 

氏名          

住所 

〒□□□－□□□□ 

電話 

(自宅)     －   －        (FAX)    －   － 

メールアドレス 

     （「性別」及び「選手登録クラス」の該当するものに○印をして下さい。） 


