
第 29回千葉マスターズ陸上競技選手権大会要項

(主催) 特定非営利活動法人いPO)千葉マスターズ 陸上競技連盟

(後援) 千葉県教育委員会、千葉陸上競技協会、朝日新聞社千葉総局

(協賛) 株式会社 グリーンタワー

1.期 日 平成 22年 7月 25日 (日 )8時 15分受付、 9時開会式、9時 30分競技開始

2.会場 千葉県総合スポーツセンター陸上競技場 (千葉市稲毛区天台町 323)
JR総武線・千葉駅よリモノレールでスポーツセンター前下車、あるいは

JR総武線・稲毛駅より京成バス、草野車庫行でスポーツセンター前下車

3.競技クラス 大会期日を基準とした満年齢による、男子 30歳以上、女子 25歳以上

とし5歳刻みの区分 とします。

4.競技種目 男子 21種 日、 女子 19種 目

0共通  60m,100m,200m,400m,800m,1500m,3000mW,
走高眺,棒高眺,走幅眺,三段跳,砲丸投,円盤投,ハ ンマー投,や り投,重量投

・ 男子 80mH(70・ 75),100o■ H(50～ 65),110mH(30～ 45),

3000m(60～ ),5000m(30～ 55)

・ 女子 80mH(40～ ),100mH(25～ 35),3 0 0 0rn(25～ )

5.参加資格 平成 22年度 日本マスターズ陸上競技連合に登録 した者。

6.参加制限 一人が参加できる種日数は、 3種 日以内とします。

7.参加料等 一人 1種 日3,000円 、 2種目4,000円 、 3種 目4"500円 とします。

なお、記録証を希望する方は、当日受付にて、 1種日300円 を添えて

お申し込みください。

8.表彰   全クラスの 1～ 3位までに賞状を授与します。全員に参加賞があります。

また、千葉マスターズ登録者から朝比奈杯最優秀秀選手 ]名 、男 。女最優

秀選手各 1名 、優秀選手若干名を表彰 ヒ′ます。

9.申 込方法 別紙参加申込書に記入の上、千葉マスターズ登録者は所属支部長宛郵送 し

てください。参加料も同様、各支部長へお願い lノ ます。また、千葉マスタ

ーズ登録者以外の方は、下記の千葉マスターズ事務局へ郵送 してください。

〒 274‐0814 船橋市新高根 3-4-2 千葉マスターズ陸上競技連盟事務局

この際、参加料は、払込取扱票を用いた郵便振替でお願いします。

(日 座記号番号 ∞210‐ 0‐49083、 加入者名 NPO法人 千葉マスターズ陸上競技連盟)

10.申込期限 平成 22年 6月 30日 (水)厳守

H.競技規則 平成 22年度 日本陸上競技連盟規則及び日本マスターズ陸上競技規則によ

り実施 します。

使用するスパイクピンの長さは、 トラックは 9 mm以 下、フィール ド

は 12 mm以 下とします。また、参加人数により、一部男女区分、年齢

区分なしで競技することがあります。

12.参加受付票 大会の 10日 前までに送付しますので、大会当日受付でプログラム等 と

引き換えてください。また、胸・背につけるナンバーカー ドは、所定のも

のを用意 し使用 してください。なお、他都道府県の方は、自分の所属する

ところの登録番号を記入 したナンバーカー ドを準備 し使用してください.

13.参加者への留意事項

(1)参加者は事前に健康診断を受けるなどして、自己の健康管理には十分留意

して参加 してください。

(2)競技中に発生 した事故等については、主催者は応急処置はしますが、その

後の責任は負いません。 当日は、1日 レクリェーション保険に加入 します。
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