
 

平成2９年度 

第７回 JSCA全国知的障害者水泳競技大会 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

     期  日  平成 2９年1１月 2６日（日） 

     場  所  敦賀市総合運動公園プール 

     主  催  一般社団法人日本スイミングクラブ協会 

     協  力  福井県水泳連盟 

     後  援  （申請中）公益財団法人日本水泳連盟・一般社団法人日本知的障害者水泳連盟 

日本障がい者水泳協会・福井県・福井県教育委員会・敦賀市・ 

敦賀市教育委員会 

 

 

 

 

       一般社団法人  日本スイミングクラブ協会 

 



  第 7 回 JSCA 全国知的障害者水泳競技大会 

 

競技会名  第 7 回 JSCA 全国知的障害者水泳競技大会 

主  催  一般社団法人日本スイミングクラブ協会 

主  管  一般社団法人日本スイミングクラブ協会  障害者水泳普及活動推進委員会 

協  力  日本スイミングクラブ協会 北陸支部事業企画委員会 

      福井県水泳連盟 

公  認  一般社団法人日本知的障害者水泳連盟 

後  援  (申請中)公益財団法人日本水泳連盟・一般社団法人日本知的障害者水泳連盟・日本障が

い者水泳協会・福井県・福井県教育委員会・敦賀市・敦賀市教育委員会 

日  時  平成 29 年 11 月 26 日 (日) 9：00～17：00（予定） 

会  場  敦賀市総合運動公園プール（25ｍ×8 レーン） 

 住所  福井県敦賀市沓見 149 号 1 番地    ℡ 0770-21-2300 

開催規模  知的障害者 300 名程度の参加を予定 

参加資格  ①一般社団法人日本知的障害者水泳連盟「選手登録」 

※グループ A はオープン種目とし、一般社団法人日本知的障害者水泳連盟 

  の「選手登録」は不要とする。 

       ※グループ B の出場者は、一般社団法人日本知的障害者水泳連盟の「選手 

登録」未登録者も、オープン種目として出場することができる。 

       ※グループ C・D・E の出場者は、一般社団法人日本知的障害者水泳連盟 

に平成 29 年度「選手登録」をしている者に限る。 

      ②療育手帳を所持している者。 

      ③平成 29 年 4 月 2 日現在 06 歳以上～成人まで。 

      ④出場種目の距離を完泳できることを参加条件とする。 

      ⑤医師の健康診断又は保護者の申告に基づき、健康上問題が認められない者。 

 

区  分  年齢による競技区分は行わず、以下の通りグループによる区分とする。 



       ○グループ A：大会当日、小学校 1 年生から 3 年生 

○グループ B：大会当日、小学校 4 年生から 6 年生 

○グループ C：大会当日、中学校 1 年生から 3 年生 

○グループ D：誕生日が平成 11 年 4 月 2 日～平成 14 年 4 月 1 日 

○グループ E：誕生日が平成 11 年 4 月 1 日以前 

競技方法  ①平成 29 年度公益財団法人日本水泳連盟競技規則に準じて行う。 

      ②競技は総てタイムレース決勝とする。 

表  彰  ①各種目別、男女別、グループ別上位 1 位～3 位にはメダルを授与する。 

      ②グループ B は登録・未登録を問わず、上位 1 位～3 位にメダルを授与する。 

      ③参加者全員に記録証を発行する。 

参加費用  ①個人 種目：1 名につき 3,000 円（リレーを除き一人 2 種目までとする） 

      ②リレー種目：1 チーム 2,000 円（各種目とも 1 団体 1 チーム） 

③プログラムは１チームにつき一冊配布致します。希望者には１冊 540 円で 

販売致します。別紙にて事前にお申込み下さい。 

競技種目 

 

 

 

 

 

 

 

※ リレー種目は登録団体対抗とし、男女混合可とする。 

申込方法  ①申込受付は平成 29 年 8 月 21 日（月）から開始となります。 

②個人・団体で申請書の書式が異なります。 

申込フォーマットは、当協会ホームページよりエクセルファイルをダウンロード、

ご入力の上、メールに添付して送信下さい。 

団体（チーム）で申し込みをする際には、チーム責任者が書類の取りまとめをし、

データを送信してください。 

種 目 距 離（ｸﾞﾙｰﾌﾟ A） 距 離（ｸﾞﾙｰﾌﾟ B） 距 離（ｸﾞﾙｰﾌﾟ CDE） 

自由形 25ｍ 50m 25ｍ 50m 100m 50m 100m 200m 

背泳ぎ 25ｍ 50m 25ｍ 50m 50m 100m 

平泳ぎ 25ｍ 50m 25ｍ 50m 50m 100m 

バタフライ 25ｍ 50m 25ｍ 50m 50m 100m 

個人メドレー 100ｍ 100ｍ 200m 

メドレーリレー ４×50m 

フリーリレー ４×50m 



▼ファイルを 

添付メールで送信する 

 

jsca.pidc@gmail.com 

③「誓約書」は記入・捺印のうえ、参加費の「振込書」と「選手登録カード」のコ

ピーを添えて、郵送にて送付願います。団体（チーム）で申し込みをする際には、

チーム責任者が書類の取りまとめをし、必要書類を郵送してください。 

④グループ C・D・E で参加される方は、日本知的障害者水泳連盟の選手登録が必須

になります。既に登録がお済みの方は「選手登録カードのコピー」を送付してく

ださい。これから登録を申請される方は、「選手登録申込書」を日本スイミングク

ラブ協会にご提出ください。なお、選手登録料は日本スイミングクラブ協会の下

記口座にお振込みください。（協会で取りまとめ日本知的障害者水泳連盟に提出

いたします。）  お問い合わせ先 ℡：03-3511-1552 

⑤送 付 先 〒101-0061  

東京都千代田区三崎町 2-20-7 水道橋西口会館 5F 

一般社団法人日本スイミングクラブ協会 

 

⑥参加費用（選手登録費含む）は下記口座にお振込願います。 

■銀行・支店名：三菱東京ＵＦＪ銀行 江戸川橋支店 

■口座番号  ：普通口座 ０３７６７９６ 

■口座名   ：一般社団法人日本スイミングクラブ協会 

（振込み手数料は、各位にてご負担願います） 

      ⑦申込締切 平成 29 年 10 月 20 日（金） ※必着のこと。 

そ の 他  ①本競技会は「ジャパンパラリンピック水泳競技大会」の推薦大会を兼ねる。 

      ②プールの水深は 1.4ｍです。また確実に 25m 以上泳げることが出場条件となりま

す。エントリーに際しては、選手の泳力に充分な配慮をお願いします。 

      ③宿泊は参加者各自でお手配願います。また、駐車場の台数に限りがありま 

すので、公共交通機関をご利用くださいますようお願い申し上げます。 



④11 月 25 日（土）は午後 3 時頃から公式練習（約 2 時間）を実施予定です。 

（※注意）開始時間はあくまでも予定です。決定事項は 2 次要項でご確認願います。 

問合せ先  一般社団法人日本スイミングクラブ協会  障害者水泳普及活動推進委員会 

      〒101-0061 東京都千代田区三崎町 2-20-7 水道橋西口会館 5 階 

      TEL：03-3511-1552  FAX：03-3511-1554 

 

 

会場へのアクセス 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

● 公共交通 

ＪＲ敦賀駅よりコミュニティーバス「市街循環線」「中央線」 

にて運動公園東口または西口下車 徒歩３分 



 

競 技 順 序 

◎  開 会 式 

1. 個人メドレー100ｍ 

2. 自由形 50ｍ 

3. 背泳ぎ 50ｍ 

4. 平泳ぎ 50ｍ 

5. バタフライ 50ｍ 

6. 個人メドレー200ｍ 

7. メドレーリレー4×50ｍ 

8. 自由形 25ｍ 

9.  背泳ぎ 25ｍ 

10. 平泳ぎ 25ｍ 

11. バタフライ 25ｍ 

12. 自由形 200ｍ 

13. フリーリレー4×50ｍ 

14. 自由形 100ｍ 

15. 背泳ぎ 100ｍ 

16. 平泳ぎ 100ｍ 

17. バタフライ 100ｍ 

◎競技終了後 閉 会 式 

2017 年 8 月 8 日現在 

※開会式、競技開始時刻などは申し込み締切後、参加人数や種目が確定した 11 月上旬に 2 次要項

を発送致します。 


