
令和７年度福岡県障がい者スポーツ・レクリエーション教室開催要項 

１ 目  的 

障がいのある方がスポーツ・レクリエーションにふれる機会を提供し、健康維持・増進、機能

の向上を図るとともに、生涯にわたってスポーツ・レクリエーションに親しむきっかけづくりを

進めることを目的とする。 

２ 主 催 

福岡県、一般社団法人福岡県障がい者スポーツ協会 

３ 協 力 

障がい者スポーツ関係競技団体、福岡県ハンディキャップスポーツサポートの会（FHS の会） 

４ 教室の内容・参加費・申込期限等 

別紙日程表参照 

５ 申込方法 

ウェブによる申込、または別紙申込書を記入のうえ提出すること。 

※教室によって申込期間が異なるので、日程表にて確認すること。 

※ＦＡＸ可。ただし、必ず送信確認の電話をすること。 

※複数の教室に申込む場合は、それぞれ申込書を提出すること。 

※ウェブによる申込みは、申込期間中に当協会ホームページおよびＳＮＳに申込フォームのリ

ンクを掲載するので、確認すること。 

６ 申込・連絡先 

〒816－0804 

春日市原町３丁目１－７ クローバープラザ６階 

一般社団法人福岡県障がい者スポーツ協会（クローバープラザ受箱 15 号） 

TEL 092-582-5223   FAX 092-582-5228（平日 9:00～17:00） 

MAIL info@f-psa.jp 

７ 受講決定 

定数を超えた場合は抽選とし、受講の決定は、教室初日の２週間前までに通知します｡ 

メールでの受取りを希望される場合は「info@f-psa.jp」を受信設定してください。 

８ 個人情報の取扱いについて 

申込書は教室での指導に際し、受講生の把握のため一覧表にして、指導スタッフに配布および

受講決定等の連絡用として使用します。 

また、教室中の写真を協会ホームページ、ＳＮＳ等に掲載することがありますので、あらかじ

めご了承ください。参加申込書類が提出された時点で、同意があったものとして取扱います。 

９ その他 

  （１）自然災害等により、やむなく教室の延期や中止をすることがあります。 

（２）お支払いいただいた参加費については返金いたしませんのであらかじめご了承ください。 

mailto:info@f-psa.jp
mailto:info@f-psa.jp
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受講希望教室

ふ り が な 性別 年齢

受講者氏名

現　住　所

一般社団法人福岡県障がい者スポーツ協会会長　殿

　●貴協会が開催するスポーツ・レクリエーション教室の申込書を提出します。

　●各教室における活動の様子（動画・写真）の協会ホームページ･ＳＮＳ等への掲載について、同意します。

令和７年度スポーツ教室申込書
※水泳教室については、「水泳教室申込書」にてお申込みください。

　　　教　室

所属名（施設･学校）

知ってほしいこと

注意してほしいこと

〒

連　絡　先

TEL FAX 携帯

Email

障 が い 名

※重複障がいも全て記入してください

教室参加の目的

受講決定

通知について
 □  郵送　　　　　□ メール

※どちらかにチェックをつけてください。メールをご希望の方は「info@f-psa.jp」を受信設定してください。

移動について
※○を付けてください

①立位

②車いす

（ 特になし・杖・カナディアンクラッチ等・肢装具 ）

（ 地面けり・片手・両手・その他 ）

更衣について
※○を付けてください

①自分でできる ②一部要介助 ③全面要介助

スポーツ経験の有無 あり・なし
※「あり」と回答された方は具体的にご記入ください

既往症・持病など あり・なし
※「あり」と回答された方は具体的にご記入ください

主治医の許可 あり・なし
病院名 病院の電話番号

現在服薬中の薬

令和　 　　年　　　 月　　 　日　　 　署名　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　※受講希望者が未成年または知的障がいのある方の場合は、保護者の署名をお願いします。

※FAXで申し込む場合は、必ず送信確認の電話をしてください。

※お預かりした個人情報は、本教室運営に必要な目的以外には使用いたしません。

mailto:info@f-psa.jp


ふ り が な 性別 年齢

受講者氏名

現　住　所

一般社団法人福岡県障がい者スポーツ協会会長　殿

　●貴協会が開催するスポーツ・レクリエーション教室の申込書を提出します。

　●各教室における活動の様子（動画・写真）の協会ホームページ･ＳＮＳ等への掲載について、同意します。

※お預かりした個人情報は、本教室運営に必要な目的以外には使用いたしません。

既往症・持病など あり・なし
※「あり」と回答された方は具体的にご記入ください

主治医の許可 あり・なし
病院名 病院の電話番号

現在服薬中の薬

令和　 　　年　　　 月　　 　日　　 　署名　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　※受講希望者が未成年または知的障がいのある方の場合は、保護者の署名をお願いします。

※FAXで申し込む場合は、必ず送信確認の電話をしてください。

更衣について
※○を付けてください

①自分でできる ②一部要介助 ③全面要介助

スポーツ経験の有無 あり・なし
※「あり」と回答された方は具体的にご記入ください

教室参加の目的

知ってほしいこと

注意してほしいこと

移動について
※○を付けてください

①立位

②車いす

（ 特になし・杖・カナディアンクラッチ等・肢装具 ）

（ 地面けり・片手・両手・その他 ）

障 が い 名
※重複障がいも全て記入してください

当てはまるものに

○印を付けてください

過去に水泳教室やスイミングスクールに通った経験がありますか　あり ・ なし

25ｍ泳げる泳法と記録

③背泳ぎ    （自己記録：　　　　秒　）

④バタフライ（自己記録：　　　　秒　）

　①クロール（自己記録：　　　　秒　）

　②平泳ぎ  （自己記録：　　　　秒　）

受講決定

通知について
 □  郵送　　　　　□ メール

※どちらかにチェックをつけてください。メールをご希望の方は「info@f-psa.jp」を受信設定してください。

令和７年度 水泳教室①（上級）申込書
※水泳以外の教室については、「スポーツ教室申込書」にてお申込みください。

所属名（施設・学校）

〒

連　絡　先

TEL FAX 携帯

Email

mailto:info@f-psa.jp


ふ り が な 性別 年齢

受講者氏名

現　住　所

一般社団法人福岡県障がい者スポーツ協会会長　殿

　●貴協会が開催するスポーツ・レクリエーション教室の申込書を提出します。

　●各教室における活動の様子（動画・写真）の協会ホームページ･ＳＮＳ等への掲載について、同意します。

受講決定

通知について
 □  郵送　　　　　□ メール

※どちらかにチェックをつけてください。メールをご希望の方は「info@f-psa.jp」を受信設定してください。

令和７年度 水泳教室②（初級･中級）申込書
※水泳以外の教室については、「スポーツ教室申込書」にてお申込みください。

所属名（施設・学校）

〒

連　絡　先

TEL FAX 携帯

Email

障 が い 名

※重複障がいも全て記入してください

当てはまるものに

○印を付けてください

過去に水泳教室やスイミングスクールに通った経験がありますか　あり ・ なし

⑤呼吸をしながら泳ぐことができる①水が怖い

⑥呼吸をしながら２５ｍ泳げる泳法

　　　クロール　　・　　平泳ぎ

　　　バタフライ　・　　背泳ぎ

②水に顔をつけることができる

③ひとりで浮くことができる

④手足を動かして前に進むことができる

教室参加の目的

知ってほしいこと

注意してほしいこと

移動について
※○を付けてください

①立位

②車いす

（ 特になし・杖・カナディアンクラッチ等・肢装具 ）

（ 地面けり・片手・両手・その他 ）

更衣について
※○を付けてください

①自分でできる ②一部要介助 ③全面要介助

スポーツ経験の有無 あり・なし
※「あり」 と回答された方は具体的にご記入ください

※お預かりした個人情報は、本教室運営に必要な目的以外には使用いたしません。

既往症・持病など あり・なし
※「あり」 と回答された方は具体的にご記入ください

主治医の許可 あり・なし
病院名 病院の電話番号

現在服薬中の薬

令和　 　　年　　　 月　　 　日　　 　署名　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　※受講希望者が未成年または知的障がいのある方の場合は、保護者の署名をお願いします。

※FAXで申し込む場合は、必ず送信確認の電話をしてください。

mailto:info@f-psa.jp

