
第５４回兵庫県ミニバスケットボ－ル選手権大会（中尾杯） 開催要項 
 
１．主  催    一般財団法人兵庫県バスケットボール協会 
２．主  管    一般財団法人兵庫県バスケットボール協会 U12 部会 
３．後  援    兵庫県、（公財）兵庫県体育協会、（株）神戸新聞社 
４．協  賛   （株）モルテン、（株）ミカサ、パワーハウス、オンザコート、（株）大阪フォトサービス 
５．期  日    ２０２３年１２月１６日（土）・１７日（日） 
６．会  場    兵庫県立総合体育館（西宮市鳴尾浜１丁目１６−８） 
７．参加資格   兵庫県内のＪＢＡ登録チーム・競技者（コーチライセンス D 級以上を適用） 
 各地区より推薦された男女各１６チーム 計３２チーム 

８．参加人員   １チームにつきコーチ、アシスタントコーチ、マネージャー、その他を各１名 
 選手登録は２５名以内。ゲームエントリーは、8 名以上１５名以内とする。 

９．競技方法   大会１日目 トーナメント戦（１・２回戦） 
 大会２日目 トーナメント戦（準決勝・３位決定戦・決勝） 
 ※シードは 2023 年度 第39 回県優勝大会のベスト 4 チームの所属地区に与えられます。 
10．申込方法   「兵庫県バスケットボール協会U12 部会」より各地区責任者経由で「大会参加申込書」「エントリーシート」を配信します。 
 必要事項を記入のうえ、以下のアドレスへメールにて 11 月27 日までに送付してください。 
 e-mail u12hyogobb@gmail.com（必ず各地区責任者へ CC を入れてください） 
 その他はホームページ又は連絡責任者へメールにてご案内します。 
 試合当日のメンバーの変更は参加申込書に記載のある選手のみ受け付けます。 
 スタッフについては所定の変更届を提出していただければ変更を受け付けます。 

11．参加費   ２０，０００円（プログラム１部を含む） 

12．『プログラム小冊子』販売について 
 大会の試合組、試合予定、選手氏名などを掲載した『プログラム小冊子』を大会では、各チームに１部を配布し、２部目から 
 は下記のとおり販売します。        
 （価格）    １部 ５００円 
 （申込方法） 大会参加申込用紙の所定の欄に購入希望部数をご記入ください。 
 （受け渡し） 大会当日、受付にてお渡しします。 

13．支払方法   参加費及びプログラム購入費用は以下へ振り込んでください（振込手数料はご負担願います） 
 三井住友銀行 三宮支店 普通 2132043 
 一般財団法人 兵庫県バスケットボール協会 
 上記の口座に 12 月1 日(金)までに、チーム名で振り込んで下さい 
14．お願い    ・大会時に生じた傷害等については、各チームの責任のもとで応対、処置してください。 
 ・審判・マンツーマンコミッショナーは、全試合兵庫県バスケットボール協会U12 部会よりの指名制とします。 
 ・オフィシャルについて、1 日目は帯同、2 日目は指名制とします。 
15．その他   ・大会参加申込書に記載頂いたチーム関係者及び選手等の氏名・小学校名・学年・背番号等はプログラム小冊子に掲載しま

す。また、大会の様子を撮影した写真及び選手氏名等を兵庫県協会のホームページ等に掲載することがあります。不都合
等ある場合は、事務局までお知らせください。 

 ・無許可で営利目的の大会の動画・写真の撮影についてはこれを禁止します。 
  チーム内など限定された範囲の写真・動画の配信については問題ありませんが、SNS 等不特定多数の閲覧が可能な場所

への配信は禁止します。（子どもたちの頑張りはレンズを通してではなく、ぜひご自身の目で見、心に焼き付けてください） 
  写真・動画についてのトラブルに関して、兵庫県バスケットボール協会は一切の責任は負いません。 
 ・本大会中「インテグリティに反する行為」が見られたチームに対しては、兵庫県協会として厳しく指導、対応いたします。 
 ・今大会の結果等を参考に、「全国ミニバスケットボール大会」、「近畿ミニバスケットボール交歓大会」 へ兵庫県代表として 
  推薦いたします。  
 ・感染症および自然災害（気象警報発令等）への対応等については別途「大会諸注意」でお知らせします。 
16. 連絡先    （一財）兵庫県バスケットボール協会 U12 部会 部会長 久田 浩嗣 
 事務局 〒651-0076 神戸市中央区吾妻通４丁目１-６ 神戸市生涯学習支援センター北棟４階 
 TEL.078-262-8170  FAX.078-262-8171 
 e-mail u12hyogobb@gmail.com 


