
JOC ｼﾞｭﾆｱｵﾘﾝﾋﾟｯｸｶｯﾌﾟ第 33 回全国都道府県対抗中学バレーボール大会 

岩手県選抜選手 第 1 次選考会(トライアウト) 実施要項 
 
１ 目 的 

 (1) JOCｼﾞｭﾆｱｵﾘﾝﾋﾟｯｸｶｯﾌﾟ第33回全国都道府県対抗中学バレーボール大会に出場する岩手県選抜選手の選考を行

う。 

 (2) 強化事業の一環として，ジュニア（中学生）選手を一堂に会し，技術並びに意識の向上を図るとともに，県

内ジュニア指導者の研修の場とする。 

２ 主 催 

  岩手県バレーボール協会 

３ 主 管 

  岩手県バレーボール協会 強化委員会 岩手県選抜選手選考委員会 

４ 期日及び会場（男女別開催） 

【女子】＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝ 

期 日：平成 31 年１月 19 日（土） 

会 場：奥州市立江刺第一中学校体育館 

奥州市江刺区岩谷堂字小境１  電話：0197－35－1917 

【男子】＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝ 

期 日：平成 31 年１月 20 日（日） 

会 場：花巻市立花巻中学校体育館 

    花巻市若葉町 2－16－22     電話：0198－23－2151） 

５ 参加対象者 

※ 参加を希望する県内中学校２年生・１年生で，①または②に当てはまる生徒 

 

 

 

 

６ 日 程（男女同日程） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

７ 選考について 

 (1) 選考方法 

   1 次選考会（トライアウト）に参加した生徒の中から，バレーボール指数やスキル測定，実技試験の結果等を

総合的に判断して男女各 30 名程度選考する。 

 (2) 選考結果の発表 

   選考結果については、岩手県バレーボール協会ホームページ内【中体連】に掲載する。 

   （http://www.iwate-volleyball.jp/cyutairen-files/2018cyutairen.html） 

【県選抜選手第１次選考結果発表日  平成３１年１月２９日(月)】 

 (3) 選考会に係る実技試験等の指導及び選考委員 
     岩手県バレーボール協会 強化委員会   

委員長   小 林 利 勝（黒沢尻工業高） 

委 員   佐 藤 哲 也（一関市立桜町中）      他  
８ 経費等（参加費） 《※当日、受付にて集金する》 

2,000 円（施設費・暖房費・運営費・保険加入料含む）。往復交通費は参加者の負担とする。 

8：50～ 9：15  受付・計測〔身長 体重 指高を測定〕 

9：20～10：40  開会行事 

9：40～10：10  ア ッ プ 

10：10～11：30    計  測〔SJ,BJ,RJ, 立ち幅跳び〕 

11：30～12：30  昼  食 

12：30～15：00  実技試験〔パス ディグ スパイク レセプション 等〕 

15：10～     閉会行事〔強化練習会参加証明書授与（計測判定）〕 

15：30      解  散 

① 健康で基本的生活習慣が身についており、県選抜選手としての活動に意欲がある者 

（自己推薦） 

② 岩手県バレーボール協会強化委員会にて推薦する者 



９ 参加申込について 

 (1) 申込方法 

「参加申込書兼参加承諾書」を岩手県バレーボール協会 HPからダウンロードし，必要事項を記入し，保護者

捺印のうえ，ＦＡＸ送信にて申し込むこと。なお，送信した「参加申込書兼参加承諾書」は当日受付にて提出

すること。 

(2) 申し込み期限 

平成 30 年 12 月８日（金）15：00まで（期限厳守） 

 (3) 申込先 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

10 持参品・準備物等 

(1) 服装等について 

選考会において着用する練習着の背・胸に，下図のような名札を縫いつけること。【 安全ピンは不可】 

   【名札の例】 

岩 手 太
た

 郎
ろう

 
← Ｂ５判の白布に 

  氏名を大きく！ 

【名前にはひらがなを記入】 

○ ○ 中 
 

← 学校名を入れる 

 

 (2) 持参品について 

参加申込書兼参加承諾書，保険証，参加費，練習着（着替え），シューズ，スクイズボトル 

 

11 その他 

(1) 主催者において、参加者全員の期間中の傷害保険への加入手続きを行う。 

(2) 参加者は，事前にトレーニングを十分積み，体調を整えて参加すること。学校行事や体調不良等で参加でき

なくなった場合は，下記連絡先に電話にて欠席連絡すること。 

(3) 選考会実施中の病気・怪我については、応急手当てと病院等への手配支援のみ行う。 

(4) 参加した選手全員に参加証明書を交付する。 

(5) 本選考会では、ボールは５号球を使用し、ネットの高さは男子：２ｍ４３ｃｍ、女子：２ｍ２４ｃｍとする。 

(6) 岩手県選抜選手第 2次選考会は，平成 31年 3月 2 日(土)～3日(日)，男子は矢巾中学校体育館，女子は紫波

町のオガールアリーナにて開催予定。（2 次選考会はトライアウト方式では行わず，1 次選考会で選考された

選手及び岩手県バレーボール協会強化委員会から推薦された選手のみの選考会とする。） 

 

◎男子 
岩手県バレーボール協会 強化委員 

（奥州市立水沢南中学校 内 ） 小 川 悟 史（おがわ さとし）宛 
ＦＡＸ番号  ０１９７-２３-３７８６ 

◎女子  
 岩手県バレーボール協会 協会委員 

（滝沢市立滝沢南中学校 内 ） 今 泉  周（いまいずみ しゅう）宛 
ＦＡＸ番号  ０１９-６８７-５０６３ 

 

【問合せ先】 岩手県バレーボール協会 強化委員会 
委 員 佐 藤 哲 也  勤務先：一関市立桜町中学校 

℡ 0191-23-5249  FAX 0191-23-8023  


