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試合中の注意事項 

 

・セットタイブレーク後のサービスの順序 

セットタイブレーク後，次セットを始めるときは，タイブレークの１ポイント目でレシーブをした 

側がサーバーとなる．  

エンドチェンジはタイブレーク終了時のエンドからエンドチェンジをする．  

＊セットの切り替わりなのでサーブの順序，レシーブのサイドは選択できる．  

 

例）１． A vs B の試合 1st セットタイブレーク終了時のサイドが下図の場合(１ｐ目はＢサー

ブ) 

 

 

 

 



例）２． A,B vs C,Dの試合 1stセットタイブレークタイブレーク終了時のサイドが下図の場合

(１ｐ目 はDサーブ) 

 

 

・ＭＴＯ（メディカルタイムアウト） 

試合中（ウォームアップを含む）に発生した怪我または病気においてトレーナー，ドクターの

手当て，判断が必要とする症状を対象 

＊手当をしても改善されないと診断された症状，既往症（試合中に急激に悪化した場合を除 

く），疲労及び体力の消耗，注射・酸素注入・点滴を必要とする症状（事前に申し出た場合，糖

尿病に必要なインスリン注射は許される）では MTO をとることができない 

 

 

MTO をとる手順 

１． 試合中（ウォームアップを含む），学連を通じてトレーナーを要請し，次のエンド交代

時・セット間に診察 

 



２． 診察にて手当てが可能だと判断されればＭＴＯをとることができる． 

診察時間は理にかなった範囲内にとどめる． 

手当てが受けられないと判断された症状は MTO をとることができない． 

→メディカルトリートメントを参照 

３． MTO は１部位につき１回（３分間）とることができる． 

出血の場合は５分まで延長することができる． 

２部位以上の申請でも関連性あり，原因が１つであると判断されれば１部位扱いとな

る． 

MTO はトレーナーまたはドクターが実際に処置を開始した時に始まる． 

同時に２カ所の怪我を負った場合，学連の許可を得れば２回続けてＭＴＯをとっても

良い． 

ただし，トレーナーは２回連続のＭＴＯをとるかどうかを１度の診察で判断する必要が

ある．（ＭＴＯが始まったのちの部位の追加は認められない） 

４．   MTO 終了後，靴を履きゲームに必要な衣類を全て着用してから，（タイムのコール

後）３０秒以内にプレーを再開する． 

 

 

・メディカルトリートメント（筋痙攣などはこちら） 

選手はエンド交代時（９０秒），セット間（１２０秒）に手当てを受けたり，ドクターから医薬品を

受け取ったりすることができる． 

手当は，MTO の前後に関係なく２回までとることができる． 

プレーが続行できないほど筋痙攣の症状が重いとトレーナーまたはドクターが判断した場合，

選手は治療を受けるために，次のエンド交代時またはセット間までポイント，ゲームを失う． 

治療はエンド交代時（９０秒），セット間（１２０秒）の時間内で行わなければならない． 

 

 

・トイレットブレーク 

トイレットブレークはセット間にとることができる．ただし，緊急だと学連が判断した場合は

その限りではない． 

時間は、1回 3分間。 着替えを含む場合は 5分間とする． 

ウォームアップ中のトイレットブレークは試合中と同じ扱いとなり，回数に数える．  

トイレットブレークは第三者とウォームアップできない．  

認められた回数のトイレットブレークを全て使ってしまった場合，必要であればトイレに行く

ことはできるが，エンド交代時（９０秒），セット間（１２０秒）の時間以内にプレーを再開しなけ



ればならない． 

 

 

・ヒートルール 

→JTAの規定を参照（http://medical.jta-tennis.or.jp/） 

 〔暑熱下に開催される大会でのヒートルールの採用と適用について〕 

環境省の「暑さ指数（WBGT）予測値等電子情報提供サービス」が 1 時間ごとに提供する大

会会場に最も近い地点でのWBGTを参考に、主催大会に以下のヒートルールの採用と適用

をします。 

 

☆九州学生テニス連盟主催の大会は、指数レベル４の「特別対応」を、『最終セット前に１０分間

コート外での休憩を与える。』に対応を統一する。 

http://medical.jta-tennis.or.jp/

