
第４回身体障がい者のプール介助講習会のご案内 
 
目 的：身体障がい者の水泳選手ならびに余暇でプールに行かれる方に対し、安全・安心 

に介助ができることを目的とする。障がい者に立ち障ったことがない方で、興味

がある方でも参加可能とし、障がい者スポーツの理解と普及を図るための活動と

する。 
主 催：大分県障がい者水泳連盟 
協 力：九州身体障害者水泳連盟 
後 援：大分県障がい者体育協会 
（予定）社会福祉法人 大分県社会福祉協議会 
    大分県障害者スポーツ指導者協議会 
    大分県水泳連盟 
日 時：平成２６年３月２日（日）  １０時３０分～１６時 （受付１０時１５分） 
場 所：大分市営温水プール 大分市西浜１番１４号 TEL:０９７－５５８－１１２７ 
内 容：本年度は、脳性麻痺・片麻痺の方を対象にした水中指導を中心に予定しておりま

す。スケジュールは別紙参照 
参加費：会  員 ￥１５００－ （テキスト代込） 
    一  般 ￥２０００－ （テキスト代込） 
    ※当日、受付にてお支払いください。 
対象者：高校生以上で、障がい者水泳に協力意欲がある方または興味がある方 
定 員：２０名 
    申し込み多数の場合は、抽選により決定する。 
    参加見送りの方のみご連絡致します。 
申込方法：申込用紙に必要事項を記入の上、以下に申し込むこと。 
     申込先 〒870-0854 大分市羽屋 21番 1号ﾁｭﾘｽ壱番館１F NPO法人ｽﾏｲｽ内 
         大分県障がい者水泳連盟 事務局 
         FAX：097-547-0150 
     尚、定員超過の時は締切後３日以内に参加見送りの方のみ連絡をする。 
申込締切：平成２６年２月２２日必着 
免責事項：講習中の事故については応急処置のみとする。 
その他：申込書に記入いただいた個人情報は、名簿作成・保険加入時・緊急時の医療機関

等への情報提供以外には一切使用致しません。 
      問合せ先 大分県障がい者水泳連盟 事務局 園田まで 
           TEL：097-547-8711  FAX：097-547-0150 
 受講時の準備物 ・筆記用具・実技に必要なもの（水着・水泳帽子・タオル）・昼食 



第４回 身体障がい者のプール介助 
講習会日程 

※講師の都合により、変更になることがございます。 
 
 
 
 

時間帯 
３月２日 

10：15 
 

10：30 
 

10：40 
（３０分） 

 
11：15 
（４０分） 

 
11：55 

 
12：55 

 
13：00 
（９０分） 

14：30 
 
 
  14：50 
  （５０分） 
 
  15：40 
 

16：00 
 

内    容 
 
受付開始  
 
開 会 
 
【講義】「障がいとプール」 
 
 
【講義】「入水中の介助、入退水の介助方法」 
  
 
昼休み 

 
プールサイド集合 
 
【実技】「入水中の介助、入退水の介助方法」 
【実技】「身体障がい者の水中指導方法」 
 
休 憩 
 
【講義】「実技のまとめ」 
【講義】「障がい者水泳競技について」 
 
閉 会 
 
解 散 
 

講 師  
 
 
 
事 務 局 
 
九州身体障害者水泳連盟  
 
 
九州身体障害者水泳連盟  
 
 
 
 
 
 
九州身体障害者水泳連盟  
講師補助 
大分県障がい者水泳連盟  

 
 
九州身体障害者水泳連盟  
 
 
事 務 局 
 



申込書 

氏名
ふりなが

 男
性
・女
別 月日生年   年  月  日（  ） 

住所 〒 

 

電話番号                     自宅・職場 

携帯電話 

参 加 枠   大分県障がい者水泳連盟会員  ・  一  般 

事前アンケート 該当に〇 複数可 
 
Ｑ１ 現在のお勤め先は 
   福祉関係 ・ 医療関係 ・ 学校関係 ・ スポーツ関係 ・ その他 
 
Ｑ２ どのような形で水泳に関っていますか？ 
   選 手 ・ 指導者 ・ ヘルパー ・ 引 率 ・ 大会運営 ・ その他 
 
Ｑ３ 障がいを持った方とプールに行った経験はありますか？ 
   あ る ・ な い 
 
Ｑ４ その他、障がい者水泳に関して疑問点などございましたらお書き下さい。 

 
            同意欄  該当に✔ 

・大分県障がい者水泳連盟主催事業の案内を自宅に郵送すること 

・講義・講習中に撮影した写真をホームページ等に掲載すること 

Yes □ 

Yes □ 

No □ 

No □ 

〒870-0854 
大分市羽屋２１番１号チュリス壱番館１F NPO法人スマイス内 
大分県障がい者水泳連盟 事務局 あて 
FAX：０９７－５４７－０１５０ 


