
 

 

きららカップ２０１９（水球） 

開 催 要 項  
 

１．主  催   （一財）山口県水泳連盟 

 

２．後  援   山口県・（公財）山口県体育協会 

 

３．主  管     （一財）山口県水泳連盟 

 
４．期  日   ２０１９年５月２５日（土）～２６日（日） 

 

５．場  所   山口きらら博記念公園水泳プール  

山口市阿知須 509-50  TEL 0836-65-6905 

                   

６．参加資格       (1) (公財)日本水泳連盟団体登録および競技者登録(2019 年度)をしたも

のに限る。 

１チーム１３名とする。 

           (2) 高校生のみ出場可とする。 

          (3) 各県選抜チームの出場可とする。 

                   (4) 参加選手が病気やケガ等で出場できない場合、代わりの選手は事前

の変更届けを提出し了承を得て出場することができる。 

                   (5) 出場チームは、出場１チームにつき１名以上の帯同審判員を派遣し

なければならない。帯同審判員の氏名は、参加申込書の責任者氏名の

下に記入すること。 

ただし、監督の帯同審判兼務は認めることとする。 

 

７．競技方法      (公財)日本水泳連盟水球競技規則に準じて行う。 

                  ・試合形式、競技時間は、参加チーム数により決定する。 

         ・組み合わせ抽選は事前に行う。 

 

８．表  彰   各順位決定戦後、表彰を行う。 

         優勝チームにカップ、各チームには賞状を贈る。 

 

９．申 込 金      各年齢区分とも、１チームにつき、30,000 円とする。 

         帯同審判を出せないチームは 1 日 1 万円の役員費用を支払うこと。 

                  予約弁当 １個８００円（税込・お茶付） 

         ２０１９年４月２６日（金）までに下記の口座に振込のこと。 

 

         【振 込 先】萩山口信用金庫 湯田支店 普通預金 ０４８８３０６ 

口座名義：（財
ざい

）山口県
やまぐちけん

水泳
すいえい

連盟
れんめい

 会 長
かいちょう

 丘
おか

  茂樹
し げ き

 

 

【注】払込みの際、振込名義人は｢きらら｣+｢チーム名｣とすること 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

10．申    込      (1) 締    切    ２０１９年４月２６日（金）必着のこと 

 

                  (2) 申込用紙    ①申込用紙・申込金振込コピーをメールに添付して提出 

E-Mail  ymgswim@mocha.ocn.ne.jp 

                  ②原本は捺印の上、大会当日受付に提出 

                                  ③参加申込書をそのままオーダー用紙とする。 

                  (申込書のＮｏが帽子の番号になります)           

 

                  (3) 集合写真    プログラムにチームの集合写真を掲載しますので、下記

メールアドレスにデータを送信して下さい。 

                 （２０１９年４月２６日（金）必着） 

 

          (4) 申 込 先    〒７５３－００７６ 山口市泉都町１０－２１ 

泉都町ハイツ 

（一財）山口県水泳連盟 きららカップ２０１９ 係 

TEL 083-932-2110    FAX 083-932-2133   

E-Mail  ymgswim@mocha.ocn.ne.jp 

 

11. 宿泊弁当申込   宿泊弁当手配を当連盟に希望する場合は以下の通りです。 

(1) 締    切    ２０１９年４月２６日（金）必着のこと 

(2) 申込用紙  申込用紙をメールに添付して提出（郵送・FAX可） 

         (3) 申 込 先    〒７５３－００７６ 山口市泉都町１０－２１ 

泉都町ハイツ 

（一財）山口県水泳連盟 きららカップ２０１９ 係 

TEL 083-932-2110    FAX 083-932-2133   

E-Mail  ymgswim@mocha.ocn.ne.jp 

 

12．そ の 他   保険は各チームでご加入いただきますようお願いします。 

競技に関してご不明な点がありましたら、木村真弥までご連絡下さい。 

（勤務先）西京高校 ０８３－９２３－８５０８ 

（携 帯）木村真弥 ０９０－９３６２－１８１８ 


