
令和３年１０月２９日 
中学校長 様 

東京都中学校体育連盟会長 大塚 洋一 
同バスケットボール部競技部長  菅原 芳雄 

 

令和３年度 第７２回東京都中学校バスケットボール新人大会要項 

 
１ 主  催：東京都中学校体育連盟 
２ 主  管：東京都中学校体育連盟バスケットボール部 
３ 大会期日：令和４年１月９日（日）１６日（日） ２３日（日） ３０日（日） ２月６日（日） 
４ 会  場：都内各中学校・駒沢体育館(２月６日) 
５ 申し込み：各ブロック長がまとめて、 板橋区立西台中学校 金井大悟 まで所定用紙に記入の上、

ＦＡＸで申し込む。（ＦＡＸ 03-3937-4651）（問い合わせＴＥＬ 03-3934-4501） 
６ 申込期日：１２月２０日（月） 正午まで（厳守のこと） 
７ 組 合 せ：１２月２１日（火） 午後３時より 中央区立晴海中学校にて競技委員会が行う。 
８ 監督会議：令和３年１２月２７日（月）午後４時３０分～５時３０分（午後４時受付開始） 

           江戸川区立東葛西中学校（東京メトロ東西線 葛西駅 徒歩１０分） 

               1)監督会議への出席は、当該学校の「教員」とする。 
               2)監督会議に無断欠席した場合は、棄権とみなす。出席の扱いは、大会要項に記載された時刻で打ち切りとす

る。（学校行事で遅刻しそうな場合、途中での事故の場合は総務委員長宮田の携帯080-1086-3804
まで必ず電話連絡すること。） 

               3)参加費と参加申込書を監督会議受付で提出すること。参加申込書は東京都中体連バスケットボール部のホ
ームページからダウンロードして使用すること。 

９ 参 加 費：１チーム ７，０００円 
       監督会議受付で納入すること。合同チームの参加においては、チーム名は両校名の併記とし、

大会参加費は両校とも支払うものとする。 
10 競技規則：2021バスケットボール競技規則（Official Basketball Rules2020） 
11 試 合 球：男子 革７号球、女子 革６号球 
12 出場チーム：各地区の予選を経た男女各６４チーム（地区割当数は別表参照） 
13 シ ー ド：なし 
14 参加資格：（１）東京都中学校体育連盟バスケットボール部に加盟・登録している単一校のチームで 

あること。また、東京都中学校体育連盟による参加規定を満たしている合同チーム    
であること。また、選手は１８名までであり、マネージャーは選手または当該校の

教員であること。 
       （２）学校教育法 134条の定める学校で、東京都中学校体育連盟による大会参加の承認を

得ている学校 
15 諸 注 意：（１）各チームの監督は、「大会参加の注意事項」を参加する選手等に周知・徹底しておく 

こと。 



         （２）修学旅行等の学校行事について申し出があった場合（申込時にブロック長がまとめ 
て報告する）は、１回戦について可能な限り、時間について配慮する。 

       （３）実際にゲームを指揮するものをコーチとする。コーチ・アシスタントコーチの外部 
          指導者は東京都中学校体育連盟に申請していない場合はベンチに入れない。外部指

導者がベンチ入りする場合は東京都中学校体育連盟の外部指導者許可証のコピー
を外部指導者許可証添付用紙に添付し、参加申込書とともに提出すること。また、
トレーナーを帯同する場合も申請書を提出すること。 

       （４）大会プログラムや東京都中学校体育連盟バスケットボール部のホームページ上に氏
名・学年・身長の情報や写真等が掲載される場合があることについて、本人および
保護者の承諾を得た上で参加申込書を郵送すること。承諾が得られない生徒がいる
場合は出場決定後すぐに広報委員長（文京学院大学女子中学校 西山雄二 03-3946-
5301）に連絡すること。 

       （５）チームで靴下の色を揃えること。 
       （６）新型コロナウイルス感染症予防徹底のため、東京都中学校体育連盟バスケットボー

ル部「新型コロナウイルス感染症拡大防止ガイドライン」に基づいて実施する。 
 ※令和３年１０月２９日現在の要項です。今後の社会情勢により対応を見直す場合はあります。保護者

の観戦等についても検討しながら、今後の変更については各ブロック長より別途お知らせします。ま
た、東京都中学校体育連盟バスケットボール部のホームページにも掲載しますので、ホームページを
こまめに確認するようにしてください。 

 ※各地区責任専門委員は、各地区予選結果を広報委員長（文京学院大学女子中学校 西山雄二）宛てに
メールで送ってください。   メールアドレス:ctr_basketball@yahoo.co.jp 

常任委員会 13:30～14:30    専門委員会 14:30～16:00   
 

出場チーム地区割当表 

地区名 
割当数 

地区名 
割当数  

 
男子 女子 男子 女子 

１ １１ ２ ３ 15 荒  川 １ １ 

２ 品  川 ２ ２ 16 ５３ １ １ 

３ 大  田 ３ ３ 17 墨  田 １ １ 

４ ２１ ２ ２ 18 江  東 ２ ２ 

５ 目 黒 １ ２ 19 葛  飾 ２ ２ 

６ 世田谷 ５ ４ 20 江戸川 ３ ３ 

７ 中  野 ２ １ 21 ７１ ３ ４ 

８ 杉  並 ３ ３ 22 ７２ ２ ２ 

９ 練  馬 ３ ３ 23 ７３ ２ ２ 

10 豊  島 １ １ 24 ８１ ２ ２ 

11 板  橋 ２ ２ 25 ９１ ４ ４ 

12 北 ２ ２ 26 １０１ ４ ４ 

13 文  京 ２ １ 27 １１１ ４ ４ 

14 足  立 ３ ３ 合計 ６４ ６４ 

 ※前大会（令和３年度選手権大会）都１・２位の学校（男子：中野・世田谷、女子：７１・目黒）が加盟してい

る地区は割当て数がプラス１になっています。 



都大会出場校への連絡 

☑   連絡事項 連絡先 

 

１ 参加同意書 

各校で配布、回収し、同意書を提出した選手の
み参加申込書に選手名を記載してください。
参加同意書は大会終了後２週間各校で保管し
てください。 

板橋区立西台中学校 
金井 大悟 

TEL 03-3934-4501 

 
２ 

出場辞退 
（棄権） 

学校事情で出場を辞退する場合は、速やかに
右記宛に連絡をお願いいたします。 

 

３ 行事等の連絡 

修学旅行等の学校行事の申し出に関しては右
記までブロック長を通して連絡をお願いいた
します。 
※１２月２０日(月)正午が締切になります。 

 

４ 健康観察 

チーム関係者、選手の健康観察（検温等）につ
いては、１２月２７日から記録してください。 
体温記録表をＨＰよりダウンロードして活用
してください。 

府中市立府中第八中学校 
宮田 聖一 

TEL 042-364-1881 

 

５ 
学校同行者体
調記録表 

ＨＰからダウンロードして記入し、試合当日
に必ず会場主任に提出してください。 

会場主任 

 

６ 

任意 
プログラム 

都大会出場校対象にネット注文になります。 
※詳細については広報委員会からの資料を参
照してください。 

※追加注文・キャンセルはできません。 
※プログラムは１回戦会場でお渡しします。 
※会場校での販売は実施しません。 

文京学院大学女子中学校 
西山 雄二 

TEL 03-3946-5301 

 ７ 

任意 
記念 Tシャツ 別途お知らせいたします。 

㈱ＤＵＰＥＲ  
FAX 03-3625-5223 

 

大会についての連絡は、ホームページ上での連絡と各ブロック長・地区連絡責任者からの連絡を行って

います。ホームページに関しては逐一情報を更新していきますのでご確認ください。また、大会に関して

ご不明な点がありましたら、下記連絡先までご連絡をお願いいたします。 

 

 

 

 

 

【問い合わせ先】  

 東京都中体連バスケットボール部 

総務委員長 

府中市立府中第八中学校 

宮田 聖一 

電 話 ０４２－３６４－１８８１ 

ＦＡＸ ０４２－３３４－０８９７ 

メール hnbxd240@yahoo.co.jp 



 
板橋区立西台中学校  金井 大悟 宛     ＦＡＸ：０３－３９３７－４６５１ 

 

令和３年度 第７２回東京都中学校バスケットボ－ル新人大会 
 

《地区予選大会の結果報告》 
 

 

              ブロック                          責任者  氏名                                

 

地区名 順位 男子の部 女子の部 

 

 

 

 

 

 

 

 

１位 
 

 

 

 

２位 
 

 

 

 

３位 
 

 

 

 

４位 
 

 

 

 

地区名 順位 男子の部 女子の部 

 

 

 

 

 

 

 

 

１位 
 

 

 

 

２位 
 

 

 

 

３位 
 

 

 

 

４位 
 

 

 

 

地区名 順位 男子の部 女子の部 

 

 

 

 

 

 

 

 

１位 
 

 

 

 

２位 
 

 

 

 

３位 
 

 

 

 

４位 
 

 

 

 

地区名 順位 男子の部 女子の部 

 

 

 

 

 

 

 

 

１位 
 

 

 

 

２位 
 

 

 

 

３位 
 

 
 

４位 
 

 

 

 
＊学校名は、正式名称でご記入下さい。 

＊５位まで記入する場合はコピーして対応してください。 



 

学校名 学校行事による要望 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 送り先：板橋区立西台中学校  金井 大悟宛  １２月２０日（月）  正午まで（時間厳守） 

               ＦＡＸ：０３－３９３７－４６５１   

 

＊修学旅行等の学校行事については、上記に学校名と理由等を必ずご記入下さい。 

  １回戦については可能な限り、時間について配慮いたします。 

 

 


