第3２回加賀地区学童混成陸上競技大会要項

1.主　旨　　陸上競技を通じて、運動競技全般の基礎的能力向上と、併せて陸上競技の健全なる

普及発展、底辺の拡大を図る。

2.主　催　　能美市陸上競技協会

3.後　援　　石川陸上競技協会、能美市体育協会、能美市教育委員会、北国新聞社

5.期　日　　平成25年6月23日（日）（雨天の場合も開催いたします）

　　　　　　　午前7時30分　受付開始

　　　　　　　午前8時30分　開会式

　　　　　　　午前9時00分　競技開始

6.会　場　　能美市物見山陸上競技場

7.競技種目　・個　　人：4,5,6年生男女：混成競技（100ｍ、1000ｍ、走り幅跳び、ボ－ル投げ）

　　　　　　　　　　　　

　　　　　　・団体対抗：4×100ｍリレー（リレ－のみの参加はできません）

8.競技方法　（1）競技者（個人）は混成競技の4種目すべてを行い、その記録に応じた得点の合計を競う。

　　　　　　（2）学年・男女別で競技を行う。

　　　　　　（3）フィ－ルド種目は2回実施し、より良い方を記録とする。

　　　　　　（4）走り幅跳びの実測は、踏み切りラインより行う。　　　　　　　　 

　　　　　　（5）リレ－は各団体ごとに編成し、男女別（男女各２チームを上限）で行う。

9.参加対象　　小学生高学年（4,5,6年）の健康な男女とする。ただし、団体名に学校名を使用し

てはならない。

10.表　彰　　混成の部　　　学年・男女別の得点1位～6位の者を表彰する。

　　　　　　 種目別の部　　　学年・男女別の記録1位～3位の者を表彰する。

             リレ－の部　　　男女別の記録1位～3位のチ－ムを表彰する。

11.申込方法　　提出書類（1）申込一覧表

　　　　　　　　　　　 （2）保護者の承諾書

　　　　　　　 参 加 料 　1人　1000円　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　（提出書類を添えて申込先宛に郵送でお願いします）

　　　　　　　　　　　　　　※郵便定額小為替でも構いません

　　　　　　　 締 切 日　   平成25年6月7 日（金）

　　　　　　　 申 込 先     〒923-1112　　

能美市佐野町甲54番地-1

　　　　　　　　　　　　　　　能美市陸上競技協会　事務局

　長田　敏宏　宛

　　　　　　　　　　　　　　　e-mail  t-nagata@tvk.ne.jp
　　　　　　　　　　　　　　　

12.問合先　　ご不明な点がございましたら下記までご連絡ください

　　　　　　　　　TEL　0761-57-3321　日中（呼出　越野　明）

（1） 13.留意事項

（2） 本大会は、競技の性格上自主参加であるから、保護者の責任のもとに参加するものである。各団体の責任者は、保護者と十分な連絡をとり、参加者を取りまとめて申し込み手続きを行ってください。（保護者の承諾書必要）

（3） 参加者の保護など競技運営については、主催者で万全を期すが、競技中の事故については、主催者は応急措置以外行わない。

（4） 雨天決行につき、雨具の準備してください。

（5） スパイクのピンは、全天候舗装用の長さ7mm以下とする。

（6） 競技用器具は主催者側で用意したものを使用する。ボール投げはソフトボール１号球を使用し、槍投げピットで行う。

（7） 走り幅跳びの踏切は着地時の安全を考慮し、踏切位置を変更する場合がある。

（8） ナンバ－カ－ドは主催者側で用意するので、受付で受け取り、競技終了後返却のこと。

（9） 本要項および大会当日の説明以外は、日本陸上競技連盟競技規則に準拠する。

（10） 昨年度の記録をホ－ムペ－ジ上で紹介しています。

http://www.nsknet.or.jp/~hi-na/terai-cl.html
　　　　

14．その他　　

　　　　　　　★競技終了後おたのしみ抽選会があります。

　　　　　　　★混成競技の上位入賞者には副賞（能美市で収穫したお米等）を用意しています。


承　諾　書

第32回加賀地区学童混成陸上競技大会

　　　　大会長　北野　勉　殿

　　　　　　　　　　　　　　　　　保護者名　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

　　　　　　　　　　　　　　　　　住　　所　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　電話番号

下記の者、第32回加賀地区学童混成陸上競技大会に参加することを承諾いたします。

	団　体　名
	氏　　　名
	学　校　名
	学年

	
	
	小学校
	年



承　諾　書

第32回加賀地区学童混成陸上競技大会

　　　　大会長　北野　勉　殿

　　　　　　　　　　　　　　　　　保護者名　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

　　　　　　　　　　　　　　　　　住　　所　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　電話番号

下記の者、第32回加賀地区学童混成陸上競技大会に参加することを承諾いたします。

	団　体　名
	氏　　　名
	学　校　名
	学年

	
	
	小学校
	年


たくさんの参加をお待ちしています











