
 
 

    第第第第 2222９９９９回全国高等学校選抜スキー大会要項（アルペン種目）回全国高等学校選抜スキー大会要項（アルペン種目）回全国高等学校選抜スキー大会要項（アルペン種目）回全国高等学校選抜スキー大会要項（アルペン種目）    

 

１．主  催   (公財)全日本スキー連盟 (公財)全国高等学校体育連盟 

２．共  催   山ノ内町 

３．後  援   スポーツ庁 長野県 長野県教育委員会 （公財）長野県スキー連盟 山ノ内町教育委員会 

         山ノ内町体育協会 信濃毎日新聞社 ＮＨＫ長野放送局 ＳＢＣ信越放送 ＮＢＳ長野放送 

ＴＳＢテレビ信州 ａｂｎ長野朝日放送 北信ローカル・りふれ テレビ北信ケーブルビジョン㈱ 

４．主  管   志賀高原ｽｷｰｸﾗﾌﾞ (公財)全国高等学校体育連盟スキー専門部 長野県高等学校体育連盟 

５．協  賛   志賀高原観光協会 志賀高原索道協会 志賀高原旅館組合 志賀高原リゾート開発㈱ (一財)和合会 

６．期  日   平成 2９年３月１５日（水）～１８日（土） 

７．会  場   長野県山ノ内町志賀高原 西館山ＦＩＳ公認コース  ジャイアントＦＩＳ公認コース 

８．競技種目   【男子･女子】ＳＧ・ＧＳ・ＳＬ 

９．競技日程 

期    日 時 刻 種           目 会   場 

３月１５日（水） 

14:30 コース公開 西館山スキー場 

17:00 開会式 志賀高原総合会館９８ 

17:30 チームキャプテンミーティング 志賀高原総合会館９８ 

３月１６日（木） 09:00 男女 SG 西館山スキー場 

３月１７日（金） 09:00 男女 GS ジャイアントスキー場 

３月 1８日（土） 09:00 男女 SL ジャイアントスキー場 

＊ 天候によっては、競技日程（種目・時刻）の変更を行う場合もあるので、必ずチームキャプテンミーティ 

  ングに出席すること。 

 

１０．競技規則   全日本スキー連盟競技規則による。 

          

１１．参加資格   各都道府県高体連に加盟している高等学校生徒で、1998(平成 10)年４月２日以降に生まれた者。ただし、

出場は、2 回までとし、同一学年で出場は１回限りとする。尚、定時制課程の生徒･高等専門学校については、

第 2 学年までの者に限る。2017(平成 29)年３月卒業･卒業見込みの者は、参加できない。 

転校後６ケ月未満の者は参加を認めない（外国人留学生もこれに準ずる）。ただし、一家転住等止むを得な 

い場合は、都道府県高体連の認可があればこの限りではない。 

          ＳＡＪ会員登録・競技者管理登録を完了した者。 

          上記を満たす者で、次の(1)～(6)に該当する者に３種目の出場を認める。（１種目でもクリアしていれば           

全種目に出場できる） 

(1) １６-１７ｼｰｽﾞﾝﾎﾟｲﾝﾄﾘｽﾄ SAJ №7～№8 または FIS №10～№11 の各種目(3 種目)において、 

高校生 1・2 年生ランキング男子 SAJ40 位・FIS45 位、女子 SAJ・FIS55 位、１年生ランキング

男女 SAJ・FIS25 位までの者。(SAJ ﾃﾞｰﾀﾊﾞﾝｸｱﾙﾍﾟﾝに有資格名簿掲載) 

          (2)本年度全国高校大会・国体において 40 位（男女とも）までの者。 

(3)２００１年生れの選手に限り、２００１年生まれ高校生ﾎﾟｲﾝﾄﾘｽﾄ SAJNo.7～No.8 ﾎﾟｲﾝﾄﾗﾝｷﾝｸﾞ 

10 位(3 種目) までの者。 

(4)全日本スキー連盟強化指定選手（ジュニアチームを含む）  

          (5) (1)～(4)に該当する選手がいない、または該当する選手が参加しない都道府県には男女別に１種目に 

            つき１名の出場を認める。 

          (6)エントリー数が 140 名に満たない場合、大会開催県には(1)～(5)に該当する選手の他に、規定の最大 

人数までの出場を認める。なお、最小１０名はプロテクトする。 

           

 

１２．引  率   当該校の職員、または校長の認める学校の職員が引率し、選手の全ての行動に対して責任を持つこと。 

 

 

 

 



 
 

１３．申込方法   (1)申込締切  平成 2９年３月４日（土）までに下記（４）の提出書類を各都道府県高体連でまとめて郵

送または送付（FAX 不可）にて申し込むこと。 

          (2)申 込 先  〒３８１－０４９８ 

                  長野県下高井郡山ノ内町大字平穏３３５２－１ 山ノ内町教育委員会内 

                         全国高等学校選抜スキー大会志賀高原大会実行委員会事務局宛 

   TEL ０２６９－３３－１１０２   ＦＡＸ ０２６９－３３－４３５５ 

          (3)参 加 料  参加料一種目４,０00 円    三種目 1２,０00 円 

                  参加料はまとめて各道府県県高体連名で下記口座へ振り込むこと。 

                       振込先   ながの農業協同組合志賀高原支所 普通預金 口座番号 ００２５７６５ 

口座名   高校

こうこう

選抜

せんばつ

スキー

す き ー

志賀

し が

高原

こうげん

大会

たいかい

  

          (4)提出書類  １．エントリーフォーム  ２．出場認知書（様式１） ３． 送金内訳書（様式２） 

                  ４．振り込み票のコピー 

 

１４．表  彰   (1)総合の部 ３種目の合計得点により６位までを表彰する。各種目点は、1 位 55 点、2 位 45 点、3 位 

36 点、4 位 28 点、5 位 21 点、6 位 15 点、7 位 10 点、8 位６点、9 位３点､10 位 1 

点とする。尚、同点の場合には、各種目の上位入賞者数により決定する。それでも同点の場 

合は、３種目のレースポイントの合計により順位を決定する。 

          (2)種目の部 10 位までを表彰する。 

          (3)表彰場所 表彰は、志賀高原総合会館 98 にて、同日夕方のＴＣＭ前に行う。但し、最終日については、

競技終了後ゴールエリア付近で行う。 

 

１５．宿  泊   宿泊については志賀高原旅館組合での配宿に一任すること。宿泊申込書により必ず各都道府県高体連ごと

まとめて平成 2９年２月２０日（月）までに申し込むこと。（概数で可能・宿舎への直接の申込は認めない） 

          概数で申し込みの場合は配宿決定後に必ず連絡をすること。 

          〒３８１－０４０１ 

          長野県下高井郡山ノ内町志賀高原蓮池 

          志賀高原旅館組合 

          TEL ０２６９－３４－２４０４   ＦＡＸ ０２６９－３４－２３４４ 

          協定料金  １泊２食  ７，７００円（税込み） 

                    宿泊申込書ﾀﾞｳﾝﾛｰﾄﾞ http://www.shigakogen.gr.jp/download/HSS_reservation.xlsx 

 

１６．そ の 他   (1)参加選手はあらかじめ傷害保険（独立行政法人 日本スポーツ振興センターを含む）に加入している  

こと。参加選手が競技中に傷害をうけた場合、主催者は応急処置のみ行う他、（公財）長野県スキー連

盟大会保険共済制度の規定により対応する。 

          (2)チームは現地到着次第、志賀高原総合会館９８内の大会事務局で受付を済ませ、ﾄﾚｰﾆﾝｸﾞｺｰｽ・ｽｹｼﾞｭｰﾙ

表等を受け取ること。 

          (3)大会リフト券(１日券２，３００円、3/１５～1８日の４日間のみ)を現地到着受付時、各種目前日の

TCM 終了後に別途保証料 500 円と引き換えに大会事務局で販売します。ﾘﾌﾄ券が返却されましたら

保証料はお返しします。その他の期間のﾘﾌﾄ券は各自ご用意願います。 

          (4)大会間近の連絡について、志賀高原ｽｷｰｸﾗﾌﾞのﾎｰﾑﾍﾟｰｼﾞをご覧下さい。 

http://www.shigakogen.net/main/ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

様式１ 

都道府県名 

第２９回第２９回第２９回第２９回全国高等学校選抜スキー大会（アルペン種目）全国高等学校選抜スキー大会（アルペン種目）全国高等学校選抜スキー大会（アルペン種目）全国高等学校選抜スキー大会（アルペン種目）    出場認知書出場認知書出場認知書出場認知書    性別（性別（性別（性別（            ））））    

申込責任者                                 

連絡先 〒 

 

TEL 
携帯TEL 

 

No SAJ競技者登録番号 

ふ り が な 

氏     名 

学年 

参加資格 

(要項11の番号) 

2001年生

まれの選手

は○をして

下さい。 

出場種目には、レ出場種目には、レ出場種目には、レ出場種目には、レ    を記入、を記入、を記入、を記入、    

不出場種目は、空欄。不出場種目は、空欄。不出場種目は、空欄。不出場種目は、空欄。 

SG SG SG SG     GSGSGSGS    SLSLSLSL    

1         

2         

3         

4         

5         

6         

7         

8         

9         

10         

11         

12         

13         

14         

15         

 

上記の者は      （都・道・府・県）代表として本大会に出場することを認め参加申込をいたします。 

 

              （都・道・府・県）                高等学校長           印 

 

              （都・道・府・県）高等学校体育連盟会長                      印 

 

配宿宿舎名                引率者名               引率者携帯TEL   

 

学校名       ふりがな 

                   高等学校 



 
 

様式２ 

第２９回全国高等学校選抜スキー大会（アルペン種目） 

送金内訳書 

 

都道府県名  

申込責任者  携帯 TEL  

 

期   日 種   目 参加者数（人） 参 加 料（円） 

３月１６日（木） 

男子ＳＧ   

女子ＳＧ   

３月１７日（金） 

男子ＧＳ   

女子ＧＳ   

３月１８日（土） 

男子ＳＬ   

女子ＳＬ   

合    計   

※参加料 一種目４，０００円 

 

 

※参加料振り込み票のコピーを添付してください。 

 

 


