
 

 

令和6年度 U15関東ブロック予選神奈川県代表選手選考会 

実施要項 

主  催：   神奈川県レスリング協会 

主  管：   神奈川県レスリング協会競技力向上推進委員会 

協  力：   神奈川県高等学校体育連盟レスリング専門部 

期  日：   令和6年11月10日（日） 

体育館開館  08:30  

メディカル・計量・抽選  08:45～ 1kg オーバー可 

試合開始  10:30～  

会  場：       県立釜利谷高等学校    〒236-0042 横浜市金沢区釜利谷東４－５８－１ 

試合方法：     世界レスリング連盟（UWWルール・2分2Ｐ） 

トーナメント方式（3位決定戦は行わない）3名の場合はリーグ戦とする。 

実施階級：     男子フリースタイルおよびグレコローマン各10階級 

               34～38kg、41kg、44kg、48kg、52kg、57kg、62kg、68ｋｇ、75kg、75～85kg 

参加申込：     11月3日（日）厳守で、電子データ（excel ファイル）により送付すること。 

送付先：大会事務局（E-mail：kanagawa.wrestling.film@gmail.com） 

組 合 せ：     フリー抽選とし計量後に抽選する。 

参加資格：    

① 日本国籍を有する者であること。 

② 神奈川県内のクラブに所属する選手（他都県クラブで県内在住は不可） 

所属クラブの所在する都県でのエントリーとする。 

③ 2010 年（平成 22年）～2012年（平成 24 年）生まれの者で小学生を除く（中 1～中 3の

早生まれ）。 

④ 2024年度の（公財）日本レスリング協会登録者であること。 

⑤ 2024年度のスポーツ保険に加入済みの者。 

⑥ 計量時に印刷された会員証またはスマホ画面の会員証を提示すること。 

⑦ グレコローマンへの出場には、以下の要件を満たさない場合出場できない。 

・グレコローマンへのエントリーには U15 グレコローマン普及事業指導者講習を修了し「認定 

証」を保有する者がチーム内に在籍している事。なお、セコンドについては損害賠償保険加入 

が必須。認定証の必要はない。  

※加入は、（公財）スポーツ安全協会、一般損害保険会社等、種別は問わない。 
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参 加 料：     1,000円 

※ エントリーが1名の場合も徴収させていただきますので、ご理解をお願いいたします。 

代    表：     各階級優勝者を12月25日（水）山梨県小瀬スポーツ公園体育館で行われる、関東ブロック予 

選の県代表選手とします（関東ブロック予選への階級変更は不可） 

表    彰：     選考会のため表彰は行いません 

そ の 他：    

① 関東ブロック予選では、上位 4 名が最終選考会（3 月・東京都立川市予定）の出場資格を獲得し

（最終選考会の階級変更は可能）、U15アジア大会（2025年7月）の日本代表を決定する。 

② セコンドは、2024年度日本レスリング協会登録済の監督、コーチのみ。 

③ 成長期のため、過度な減量はさせないでください。 

④ 関東ブロック予選の詳細は、追ってHP等で案内いたします。 

⑤ U15最終選考会（3月・東京都立川市）と JOC大会U17の部（4月・横浜市）の両資格者は、ど

ちらか一方のエントリーとする（国際大会の代表を兼ねることができないため） 

⑥ 選考会終了後、練習会を行います（小学生参加可） 


