
障害者スポーツ参加促進事業 

障害者スポーツの体験・ふれあい交流 2026開催要綱 
 1 目的 

スポーツの経験がない障害のある方へのスポーツ体験の提供と、技術の向上を希望する障害のある方

へのトップアスリートや指導者による講演会、実技指導を通じて、障害のある方の自立と社会参加を促

進し、県民の障害に対する理解を深めることを目的とします。 

なお、障害のない方も障害のある方と一緒になって障害者スポーツを体験していただけます。 

 

 2 主催 

愛知県、社会福祉法人愛知県社会福祉協議会 

 

 3 協力 

愛知県障害者スポーツ指導者協議会、株式会社 Hakuhodo DY ONE、ウルフドッグス名古屋、あいちボッ

チャ協会、車いすダンス名古屋ビバーチェ、愛知県聴覚障害者バレーボールチーム、中部大学、日本

福祉大学、金城学院大学、名古屋柳城女子大学・短期大学、桜花学園大学、名古屋経営短期大学、

中京大学、豊田合成記念体育館エントリオ、豊明市福祉体育館、いちのみや中央プラザ体育館、安

城市スポーツセンター体育館、一般社団法人愛知県聴覚障害者協会、あいち聴覚障害者センター、

社会福祉法人稲沢市社会福祉協議会、社会福祉法人豊明市社会福祉協議会、社会福祉法人一宮市社会

福祉協議会、社会福祉法人安城市社会福祉協議会、社会福祉法人春日井市社会福祉協議会 

 

 4 期日･会場 

競 技 実施日･会場 講 師 定 員 申込期限 

デフバレーボ

ール 

令和 8年 12月 12日（土） 

豊田合成記念体育館エントリ

オ（稲沢市） 

一般社団法人日本デフバレー

ボール協会所属選手 
100名 11/20（金） 

バドミントン 
令和 9年 1月 10日(日) 

豊明市福祉体育館（豊明市） 
兒玉 友氏（日本福祉大学） 100名 12/18（金） 

車いすダンス 

令和 9年 1月 11日（月・祝） 

いちのみや中央プラザ体育館

（一宮市） 

寺田恭子氏（桜花学園大学） 100名 12/18（金） 

陸上競技 
令和 9年 2月 7日(日) 

中部大学体育館(春日井市) 

池田樹生氏 

(株式会社 Hakuhodo DY ONE) 
100名 1/15（金） 

ボッチャ 

令和 9年 2月 23日（火・祝） 

安城市スポーツセンター体育

館（安城市） 

あいちボッチャ協会所属選手 100名 1/29（金） 

 

5 内容 

 体験会、実技指導等 

 

 6 参加資格･参加費 

愛知県内にお住まいや通勤･通学している方、県内の障害福祉施設や特別支援学校等に入所･通所･通学

している方。参加費は無料です。(会場までの交通費、食費等は個人負担)  

 7 申込方法 

（1）参加希望者は、別紙の参加申込書に必要事項を記入し、申込期限までに愛知県社会福祉協議会障害者



スポーツ振興センターにファクシミリ、郵送または持参により提出、もしくは別紙チラシの二次元コー

ドから申込みフォームにアクセスし、必要事項を入力、送信のうえ、お申込みください。 

 申し込み人数が多数になった場合は、先着順とします。 

（2）県内の障害福祉施設や特別支援学校等に入所･通所･通学している方は、原則として、施設･学校等で

取りまとめのうえ、お申し込みください。 

 

8 健康管理等 

（1）参加者の健康、安全管理については、かかりつけの医師に診断を受けるなど、各自で十分に注意して

ください。なお、けが等の発生時には、主催者において応急処置を行います。 

（2）服装やシューズ(室内競技含む)は、競技体験に適したものを着用してください。 

（3）介助が必要な参加者は、各自で介助者を手配してください。 

（4）参加にあたっては、水分補給を小まめに行うなど体調管理に十分ご留意ください。 

 

9 傷害保険の加入 

主催者において、参加者を被保険者とした普通傷害保険(レクリエーション保険)に加入します。 

 

10 その他 

（1）日程の詳細等は、参加決定に併せて別途お知らせします。 

（2）荒天の場合は中止し、順延は行いません。中止は主催者にて決定します。 

（3）飲み物、タオル、屋内シューズ、昼食その他必要なものは各自でご用意ください。 

（4）主催者及び主催者が許可した報道機関等の撮影、放映など新聞やテレビ、インターネット、SNS 等で

報道されることがあります。また、愛知県社会福祉協議会機関紙・ホームページ・SNS等にも写真が掲載

されますのでご承知ください。 

（5）競技体験に必要な用具は、主催者側で可能な限り準備はいたしますが、既に競技用の用具をお持ちの

方はご持参ください。なお、義肢装具等については対応できない場合がありますので、ご了承ください。 

（6）参加申込書に記載された個人情報は、本事業に係る事務の範囲でのみ利用し、他に利用することはあ

りません。 

（7）全日程に手話通訳者が付きます。 

 

11 申込み･問い合わせ先 

社会福祉法人愛知県社会福祉協議会 障害者スポーツ振興センター 

〒461-0011 名古屋市東区白壁 1丁目 50 

TEL:052-212-5523 FAX:052-212-5522 E-mail:shospo@aichi-fukushi.or.jp 

URL:https://www.aichi-fukushi.or.jp/ 

 


