
第６回北九州市障害者ボッチャ大会実施要項
１　目　　的　　　重度障害のある方がボッチャ競技を通じて体力の維持・増進を図ると共に、選手相互の親睦を深め、社会参加の促進を目的に開催します。
また、本大会は令和８年に青森県で開催されます「第２５回全国障害者スポーツ大会（青の煌めきあおもり障スポ）」の北九州市代表選手の、選考大会と致します。
２　主　　催　　北九州市　北九州市障害者スポーツ協会
３　後　　援　　（公財）北九州市身体障害者福祉協会
　　　　　　　　　
４　協　　力　　北九州市障害者スポーツセンター「アレアス」
　　北九州市障害者スポーツボランティアの会「ＳＫＥＴ」
５　期　　日　　令和７年８月１７日（日）　
６　日　　程　　　９：００　　選手受付
　　　　　　　　　９：３０　　自由練習及び競技に関する打合せ
　　　　　　　　１０：００　　開会式
　　　　　　　　１０：３０　　競技開始
　　　　　　　　１４：００　　閉会式
　　　　　　　　※参加人数によって開会式・閉会式が変更される場合があります。
７　会　　場　　北九州市障害者スポーツセンター「アレアス」
　　　　　　　　　〒802-0061　北九州市小倉北区三郎丸3-4-1
８　対 象 者　　北九州市内在住または、北九州市内の施設・学校等に入所及び通所・通学している身体障害者（肢体不自由）で、令和７年４月１日現在１３歳以上の別紙「障害区分」に該当する方。
９　定　　員　　先着３０名程度
（立位：１５名　　座位：１５名）
　　　　　　　　　
１０　競技方法　　（１）予選リーグ終了後、上位者による決勝トーナメント方式で行う。
　　　　　　　　　（２）試合は、１対１の個人戦を２エンド行い、同点の場合はタイブレークを実施する。
１１　競技規則　　令和７年度全国障害者スポーツ大会競技規則（公財 日本パラスポーツ協会編）及び本大会の申し合わせ事項により実施する。
　　　　　　　　　なお、重複で視覚障害がある場合、競技規則上、投球方向やボールの位置
等を指示することができない。
１２　参 加 費　　１人　５００円（スポーツ傷害保険代等）
１３　そ の 他　　（１）競技中に事故が発生した場合の治療費は、原則として本人の負担とし、主催者は応急処置のみ行う。なお、主催者において傷害保険に一括加入する。
　　　　　　　　　（２）大会当日は、競技会場にテレビ、新聞報道機関が来場することが予想され、選手の氏名、写真、映像等が報道されることがあります。
また、競技プログラムや普及啓発用のホームページ等に障害区分、氏名、競技中の写真及び競技記録等を掲載しますので、あらかじめご了承の上、申込みください。
１４　申込期間　　令和７年７月２日（水）～令和７年７月２３日（水）まで
１５　申込方法　　所定の申込書に必要事項を記入のうえ「大会事務局」に持参または、郵送
で申込むこと。電話・ＦＡＸでの申込みはできません。
なお、当協会ホームページから申込書をダウンロードするEメールでの申込みも可能です。申込書をEメールで送信した時は必ず「受信確認メール」を返信いたしますのでご確認ください。[shosupokyo@kitakyushu-ssc.jp]
１６　大会事務局　北九州市障害者スポーツ協会
〒802-0061　北九州市小倉北区三郎丸３－４－１
北九州市障害者スポーツセンター「アレアス」内
TEL．383-2115  FAX．922-0041 

