
 

 

 

1 期  日  令和 7年 9月 21日（日） 

2 会  場  県営春日公園 オクゼン不動産スタジアム 

3 実施要項 

 （1） 種  別 

サッカー（男女混合） 

 （2） 参加資格 

ア 当該年度 4月 1日現在 13歳以上の者で、福岡県に居住し厚生労働事務次官通知による療

育手帳の交付を受けた者、あるいはその取得に準ずる障がいのある者 

イ 県内の障がい者施設や特別支援学校に入所、通所及び通学している者 

（3） チーム編成 

選手の登録人数の制限は設けない。 

（4） 競技方法 

ア 日本サッカー協会制定の「サッカー競技規則」に準じ、本大会申し合わせ事項による。 

 イ 試合時間は、40分（前後半 20分、ハーフタイムのインターバルは 5分）とする。 

  ただし、参加チーム数によって調整する。 

  ※フレンドリーゲーム（交流試合）を行う場合は、参加チームに聞き取りを行い調整する。 

ウ 選手交代は試合中登録選手の中で何度でも交替可能とする。（再出場可） 

エ 参加チームの状況に応じて、トーナメント戦、リーグ戦等、試合方式を決定する。 

トーナメント戦方式の場合、第 1試合で敗退した場合も、順位決定戦を行い、２試合以上

は競技できるものとする。 

オ 上位 3チームを表彰する。 

（5） 競技の服装等 

  ア 本競技会に登録した１着以上のユニフォーム（シャツ、ショーツ及びソックス）を試合会

場に持参し、着用しなければならない。（2着以上の持参が好ましい。） 

  イ ユニフォームのデザイン、ロゴ等が異なっていても、本競技会主催者が認める場合、主 

   たる色が同系色であれば着用することができる（ビブス等も可） 

  ウ ゴールキーパーのユニフォームについて、ショーツ、ソックスはフィールドプレーヤー 

   と同系色でも良いものとする。 

  エ 主審は、対戦するチームのユニフォームの色彩が類似しており判別しがたいと判断した  

ときは、両チームの立ち会いのもとに、その試合においていずれのチームがビブス等を着用

することを決定する。 

  オ ソックスにテープまたはその他の材質のものを貼り付ける、または外部に着用する場合、

ソックスと同色でなくても良い。 

  カ アンダーシャツの色は問わない。ただし原則としてチーム内で同色のものを着用する。 

  キ アンダーショーツおよびタイツの色は問わない。ただし原則としてチーム内で同色のも

のを着用する。 

 

サッカー競技（障がい者（知的）の部） 



 

（6） 試 合 球 

5号検定球とする。 

  (7) 注意事項 

    ア 競技はすべて主審の指示で進行される。 

イ 警告・退場に関する規則は弾力的に運用するが、乱暴なプレーに関しては競技規則を 

適用する。 

ウ 本大会の主たる目的を親善・交流とする。競技者の言動がこの目的にふさわしくない 

場合、監督及びコーチは当該競技者に指導・助言を行う義務を負う。 

（8） そ の 他 

ア 本大会へ参加する方については、大会パンフレット、SNS等に、大会要項、試合結果、写 

真、氏名等が掲載されることがある。そのことを了承した上で参加をお願いします。写真及 

び氏名の掲載に了承いただけない場合は、事前に下記連絡先までメールにてご相談くださ 

い。ただし、個人写真の使用、個人にインタビュー等については、事前に承諾の確認を取り 

ます。 

4 参加申込 

（1） 申 込 先  

（一社）福岡県障がい者スポーツ協会（担当者：染谷） 

〒816-0804 春日市原町 3丁目 1番 7 

TEL：092-582-5223  FAX：092-582-5228 

E-mail：sometani@f-psa.jp 

 （2） 申込締切日 

    令和７年 8月 29日（金） 

5 参 加 料  無 料 


