
 

平成２９年度熊本県高等学校バスケットボール選手権大会 

兼第７０回全国高等学校バスケットボール選手権大会 

（ウインターカップ2017）・熊本県大会実施要項 

 

 １ 大会名  平成２９年度熊本県高等学校バスケットボール選手権大会 

        兼 第７０回全国高等学校バスケットボール選手権大会熊本県予選 

 ２ 主  催 熊本県高等学校体育連盟 熊本県教育委員会 

 ３ 後  援 熊本県バスケットボール協会 

 ４ 主  管  熊本県高等学校体育連盟バスケットボール競技専門部 

 ５ 期  日  平成２９年10月８日（日）、１４日（土）、１５日（日）・・１～４回戦 

             10 月 2１日（土）、2２日（日）・・準決勝、決勝戦 

 ６ 会  場  東海大星翔高・済々黌高・熊本農業高・菊池高校・大津高校 他 

 ７ 競技規則 平成２９年度日本バスケットボール協会規則による 

 ８ 競技方法 トーナメント方式 

 ９ 競技時間  １～２回戦 ８分・２分・８分・７分・８分・２分・８分 

              ３回戦以降 １０分・２分・１０分・１０分・１０分・２分・１０分 

１０  参加資格 

 （１）選手は、熊本県高等学校体育連盟に加盟している高等学校に在籍する生徒であること 

 （２）平成2９年度の熊本県バスケットボール協会を経て、（財）日本バスケットボール協会に加盟され   

たチーム及び登録された競技者であること。 

 （３）年齢は、平成１０年４月２日以降に生まれたものとする。ただし、出場回数は同一競技３回までと

し、同一学年での出場は１回限りとする。 

  （４）チーム編成において、全日制課程・定時制課程・通信制課程の生徒による混成は認めない。 

 （５）合同チームによる大会参加 

   ア 統廃合の対象となる学校については、当該校を含む合同チームによる参加を認める。 

      イ 少子化などに伴う部員不足などで合同チームによる大会参加については、別に定める規定に従い    

大会参加を認める。 

 （６）転校後６ヶ月未満の者は参加を認めない。（外国人留学生もこれに準ずる。）ただし、一家転住等   

やむを得ない場合は、熊本県高等学校体育連盟会長の許可があればこの限りでない。 

 （７）出場する選手はあらかじめ健康診断を受け、在学する学校長の承認を必要とする。 

 （８）外国人留学生の参加についてはエントリーの内２名を上限としコートへは５名中１名までとする。 

１１ 参加人員 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１８名以内 

１２ 引率・コーチ・Ａコーチ                        （ベンチに入れる成人は２名以内である） 

 （１）引率責任者は、当該校の教員とする。  

 （２）コーチ・Ａコーチは学校長の認める指導者とし、それが外部指導者の場合はスポーツ安全保険（傷  

害・賠償責任保険等）に必ず加入することを条件とする。 

１３ 個人情報の取扱い 

      本大会の参加申込等によって取得した個人情報の取扱いについては、「熊本県高等学校体育連盟個   

人情報保護方針」に基づき取り扱う。なお、参加申込の提出をもって、これらの提出に関して参加者   

生徒及びその保護者の承諾を得たものとして対応する。 

  （１）参加申込書に記載された個人情報の取扱い 

      ア 大会プログラムへ掲載する。 

      イ 競技場内でのアナウンス等のよる照会・コールすることがある。 

      ウ 競技場内外の掲示板等に掲示されることがある。 

  （２）競技結果（記録）等の取扱い 

      ア 熊本県高等学校体育連盟ホームページで公開することがある。 

      イ 大会報告書、熊本県高等学校体育連盟年報、熊本県高等学校体育連盟周年記念誌へ掲載すること    

がある。 

      ウ 報道機関等の取材により、新聞等のメディアで公開されることがある。 

裏面へ続く→  



 

１４ 表  彰  １位～３位まで表彰する。男女各１位のチームには 12月 23日から東京都で開催される 

                第７０回全国高等学校バスケットボール選手権大会の出場権を与える。 

１５ 組合わせ  高体連専門部にて責任抽選を行う。 

１６ 参加申込 

 （１）申込書類 「申込用紙」男女各１部   「大会参加生徒一覧」１部 

 （２）申込方法 所定用紙に記入のうえ下記あて郵送すること。 

     ア 登録番号は必ず記入する。追加登録で番号が決まっていない者については、申請中と記載すること。 

     イ 試合毎の選手交代者がいる場合は、変更者名欄に記入し併せて参加料も納めること。 

 

 （３）申込先 ①と②を 必ず両方を行うこと 

      ① ＷＥＢ申し込み    「熊本県高体連バスケットボール専門部 HP」からダウンロードした 

              雛形を利用し、下記アドレスまでメール送信して下さい。 

                             tomokawa.kazuhisa@city.kumamoto.lg.jp 

   ② ペーパー申し込み   従来のとおり「申込用紙」と「参加生徒一覧」の計 2枚郵送して下さい。 

               〒８６５－００６１ 玉名市立願寺２４７ 

                   熊本県立北稜高等学校内  渡邉 幸樹  宛 

                TEL 0968-73-2123  FAX 0968-74-4101              

 （４）申込締切日 平成29年 ８月 25 日（金）必着  

            （参加料の振り込みも同日までにお願いします）              

１７ 参加料  

 （１）高体連加盟校の生徒一人５００円、非加盟校の生徒一人１，０００円とする。 

 （２）納入方法  

    ア 参加申込と同時に払い込み用紙を用いて下記「ゆうちょ銀行」口座に払い込むこと。 

 

    イ  払込先 
  口座番号  ０１７３０－１－ ５３０５０ 

    加入者名  熊本県高体連バスケットボール専門部 

                ＊ 振り込み前に参加選手数と金額を確認すること。 

                ＊ お手数ですが顧問の先生が直接郵便局でお振り込みいただいてよろしいでしょうか。 

          学校の事務口座から振り込まれて、どこからの振り込みかが確認することができな 

          かった事例が以前 2件ほどありました。申し訳ありませんがどうぞよろしくお願い 

          いたします。 

 

１８ 大会試合球 モルテン・ミカサ 

 

 


