
佐賀県プロサッカー振興協議会Presents

ウィントスキッズサッカー大会

●対象：佐賀県内幼稚園・保育園の園児（年長）
●募集チーム数：先着16チーム（1チーム5～10名）
●募集期限：10月28日（水）まで
●スケジュール：

8：30 受付
9：00 開会式
9：15 試合開始（グループごとにリーグ戦）
11：45 お楽しみ抽選会
11：55 閉会式
12：00 解散

主催 佐賀県プロサッカー振興協議会
主管 株式会社サガン・ドリームス 詳細は裏面へ→

サガン鳥栖グッズや
試合チケットが当たる！



○目的
サガン鳥栖サッカー教室に参加した子どもたちに、披露する場を提供するとともに、多くの子どもたちにボール
を蹴る楽しみを得る機会を提供し、サッカーに対する興味・関心を高める。

○日時
平成27年10月31日（土） 9:00～12:00

○会場
佐賀市健康運動センター サッカー・ラグビー場 人工芝

（佐賀市高木瀬町大字長瀬2553番地）

○主催・主管
主催：佐賀県プロサッカー振興協議会 主管：株式会社サガン・ドリームス

○参加対象
佐賀県内幼稚園・保育園の園児（年長）

○募集チーム数
先着16チーム（1チーム5～10名）

○参加費用
無料
※この大会ではスポーツレクリエーション保険に加入しておりますが、ご心配な方は個人でスポーツ保険に加

入される事をお勧めいたします。

○大会形式
・チームは5名以上、10名以下とする。
・5人制で試合を行い、交代は自由とする。
・前後半各5分とし、間に5分の休憩をはさむ。（1試合15分）
・ピッチサイズは30m×15mとする。（通常のピッチの4分の1相当）
・出場チームは１６チームとし、４チームごとの４グループに分け、総当たり戦を行う。
・各グループで優勝チームを決めるとともに、各試合でMVPを決める。
・順位の決定方法は、勝利3点、引分1点、敗戦0点の勝点により、勝点の多い順に決定する。なお、勝点の合
計が同一の場合は、以下の項目に従い順位を決定する。
( 1 )全試合の得失点差（総得点－総失点）
( 2 )全試合の総得点
( 3 )当該チーム同士の対戦成績（勝敗）

○参加申込み（必ずチームでお申込みください）
参加者全員の①氏名、②年齢、③性別、④保護者（代表）の連絡先、⑤チーム名を下記の申込書に記入のうえ、
10月28日（水）までに、FAXまたはメールで「お申込み先」までお送りください。

【お申込み先】
佐賀県プロサッカー振興協議会（FAX：0942-81-5291 メール：kanetake-yuuki@pref.saga.lg.jp)
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チーム名 保護者（代表）の連絡先 ℡：

氏名＜フリガナ＞ 生年月日 性別 幼稚園・保育園名

① 年 月 日

② 年 月 日

③ 年 月 日

④ 年 月 日

⑤ 年 月 日

⑥ 年 月 日

⑦ 年 月 日

⑧ 年 月 日

⑨ 年 月 日

⑩ 年 月 日

佐賀県プロサッカー振興協議会Presents ウィントスキッズサッカー大会 【参加申込書】

◎お問合せ先 佐賀県プロサッカー振興協議会 兼武（TEL：0942-81-5290）
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