
 
障害者スキー普及講習会 

第３９回日本チェアスキー大会 開催要項 
 

 日本障害者スキー連盟および日本チェアスキー協会では、車いす等で日常生活を送られている皆様

の「もし、私が白銀の世界を思いっきり滑走できたら・・・」という願いをチェアスキーというスキ

ー用具を用いて実現させるための活動を行っています。チェアスキーは、1975 年から世界に先駆けて

開発が始まりこれまでの積み重ねにより、ハ－ドウエアーの改善と共にスキ－ヤ－の滑走技術も向上

し、パラリンピックや世界大会では多くのメダルを獲得するなど好成績をおさめられるようになりま

した。また、パラリンピックの影響により、”体験してみたい！””私も滑ってみたい”という声も多

く耳にするようになりました。 

 日本障害者スキー連盟および日本チェアスキー協会では、このような皆様の声に応えるため、年に

１回「日本チェアスキー大会」を開催しています。今回は下記の日程で第３９回日本チェアスキー大

会を開催いたします。チェアスキーヤーと多くのスタッフの参加をお待ちしています。 
 

主 催：特定非営利活動法人日本障害者スキー連盟 

主 管：日本チェアスキー協会 

第３９回日本チェアスキー大会実行委員会 

後 援（予定）：神奈川県 福島県 福島民報社 福島民友新聞社 下野新聞社 

        一般社団法人日本リハビリテーション工学協会 

協 賛（予定）：日進医療器株式会社 株式会社 JINRIKI 

株式会社タナベスポーツ パシフィックサプライ株式会社 

株式会社アーム  リッドチューンナップサービス チームレスキュー 

開田高原マイアスキー場 ペンション山のくじら家 グランデコスノーリゾート 

箕輪スキー場 株式会社７６６ 合同会社アクティブショップまる 

ボーヤ株式会社 猪苗代スキー場 たかつえスノーリゾート 京都機械工具株式会社           

ウベックス アクセスインターナショナル ホルメン (順不同) 

協 力（予定）：会津高原リゾート株式会社 たかつえスノーリゾート・会津アストリアホテル 

 株式会社ジェイティービー トライアルスキークラブ  

神奈川県総合リハビリテーションセンター (順不同) 

日 程：２０１８年２月２３日（金）～２月２５日（日）本年度から日程短縮しました 

※ 受け付け場所：会津アストリアホテル １階コンベンションホール 

※ Ａコース（全日程２泊３日）、Ｂコース（１泊２日）、Ｃコース（２４日初心者・初級者体験コー

ス）の３コースを設定しています。 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

2月23日（金） 2月24日（土） 2月25日（日）

Cコース（日帰り）

受付8:00～8:30）Ａコース 受付（7:30～8:00）ＢCコース 講習・チェアスキー技能テスト

開講式（9:30～）予定

講習（10:00～）予定

講習 昼食

懇親会 解散

Ａコース（全日程）

Ｂコース（１泊２日）

午
前

午
後

講習

日程
コース

講習（10:00～）予定 閉講式（技能テスト発表）



 

場 所：福島県 会津高原たかつえスノーリゾート 

 

宿泊地：会津高原リゾート 

〒967-0315 福島県南会津郡南会津町高杖原 TEL. 0241-78-2241 
http://www.takatsue.jp/hotel/astraea/index.html 

募集人員：チェアスキーヤー ２０名程度（講師を除く）  スタッフ ５０名程度 

※ チェアスキーヤーは、定員になり次第締め切らせていただきます。 

※ スタッフの方は、チェアスキーへの移乗、雪上移動、ホテル内での移動など交代でお手伝いをお

願いします。 

 

参加費：Ａコース（2 泊 3 日） 2 月 23 日(金)～2 月 25 日(日) 

    Ｂコース（1 泊 2 日） 2 月 24 日(土)～2 月 25 日(日) 

    Ｃコース（1 日）   2 月 24 日（土） 

Ａコース Ｂコース Ｃコース Ａコース Ｂコース Ｃコース Ａコース Ｂコース Ｃコース

チェアスキーヤー 36,500 22,000 7,000 12,500 7,500 5,000 49,000 29,500 12,000

非会員ﾁｪｱｽｷｰﾔｰ 39,000 23,500 8,000 17,500 10,500 7,000 56,500 34,000 15,000

スタッフ 34,000 20,500 － 5,000 3,000 － 39,000 23,500 －

非会員スタッフ 36,500 22,000 － 7,500 4,500 － 44,000 26,500 －

学生スタッフ 24,000 14,400 － 1,000 600 － 25,000 15,000 －

小学生 24,000 10,400 － 1,000 4,600 － 25,000 15,000 －

参加種別
基礎費 受講料他 参加費合計

 

※ 小学生未満、付き添いのご家族につきましてはご相談ください。 

※ 参加費に含まれるもの 

① Ａコース 2 泊 7 食、Ｂコース 1 泊 4 食 Ｃコース（24 日昼食）②リフト代（行事行動中） ③

保険料  

※ 参加費に含まれないもの 

① レンタルチェアスキー代 （ご希望のかたは申し込み・お問い合わせ先にお問い合わせくださ

い） 

② スタッフ用レンタルスキー代（スキー場のレンタルスキーを借りますので、現地で精算となり

ます。レンタル料は、行事期間中３点セット（板・ブーツ・ストック）4,200 円／3 日間、3,300

円／2 日間、2,000 円／1 日間（予定）。単品のみ板 1,100 円／1 日間・ブーツ 800 円／1 日間・

ストック 400 円／1 日間（予定）） 

③ レンタルウェア代（スキー場にてレンタルしますので、現地精算となります。2,600 円／3 日

間、2,000 円／2 日間、1,200 円／1 日（予定）） 

④ チェアスキー技能テスト受検料および登録料、バイスキー活動認定料 

⑤ 交通費  

 

 

内 容： 

① チェアスキー講習会 

 講師１名につき２～３名（計２０名程度）の受講者を募集します。 

  技術レベルとしては、下記の５クラスです。 

・初心者クラス（全くはじめてか１～２回経験）：５級程度 

・初級者クラス（緩斜面でなんとか直滑降やターンができる）：４級程度 

・中級者クラス（２０度程度の斜面なら滑れる）：２～３級程度 

・上級者クラス（中急斜面が滑れる）：１・２級受検者 

・スキルアップクラス(予定)：１級保持者※申込人数により実施できない場合がございます。 

 

 

 

 



② チェアスキー技能テスト 

現在の実力、上達具合を知るために最適です。将来、チェアスキー指導員を目指す方は必要になり

ます。１級、２級、３級、４級、５級（ただし、１級は２級保持者のみ受検可） 

※但し、B コース参加で１、２級の受験を希望される方は、事前に２単位（４時間）の受講が必要と

なります。詳しくは、「申し込み・お問い合わせ先」へＦＡＸにてご連絡ください。 

 

                                  技能テスト受検・登録料 
 

名 称 受検料 登録料 年次登録料 

チェアスキー１級 1,500 円 1,000 円 な し 

チェアスキー２級 1,500 円 1,000 円 な し 

チェアスキー３級 1,000 円 500 円 な し 

チェアスキー４級 500 円 500 円 な し 

チェアスキー５級 500 円 500 円 な し 

 

③ バイスキー活動認定 

1 年間の滑走日数と評価の観点により、チャレンジからゴールドまでの 4 段階に分けて認定します。 

希望者は申込書に必要事項を記入し申請したのち、検定員が確認し認定します。申請・認定料は

各区分とも、500 円です。 
区分      滑走日数        区分     滑走日数        

チャレンジ ５日未満 シルバー １０日以上１５日未満 

ブロンズ ５日以上１０日未満 ゴールド １５日以上 

 

④ スタッフ向けスキー講習（初級者のみ予定していますが、スタッフ参加人数によって実施できな

いことがありますので予めご了承ください。） 

⑤ スタッフ向け「チェアスキー介助講習」 

 

申し込み方法： 

 参加申込書と同意書に必要事項をご記入の上、下記宛にお送り下さい。 

 なお、チェアスキーレンタルをご希望の方へは、折り返しチェアスキーレンタル申込用紙をＦＡＸ

にてお送りいたしますのでなるべくお早めにお申し込みください。 

 
 

申し込み・お問い合わせ先 

 
〒243-0121 神奈川県厚木市七沢５１６ 

神奈川県総合リハビリテーションセンター 
リハ工学研究室内   FAX：046(249)2598 もしくは 

メール：chairski1980@gmail.com 
＊お問い合わせ等も必ずＦＡＸもしくはメールでお願いします。 

御連絡が必要な場合はこちらから致します。 
 

沖川 悦三（おきがわ えつみ） まで 
 

締 切：平成 30 年（２０１８年）１月２２日（月）必着 
 

日本チェアスキー協会のホームページ http://www.chairski.jp/ 

 

 

※申し込み内容を確認の上、参加費請求書を郵送いたしますので、請求金額を指定口座に振り込んで

下さい。なお、請求書の発送は１月下旬～2 月上旬を予定しています。振込口座は請求書に記載い

たします。 



その他： 

① 日常生活動作（入浴・トイレ・着替えなど）が自立していない方は介助者同伴（スタッフとして

参加）で申し込んで下さい。申し込み用紙はそれぞれ記入して下さい。 

② 毎年スタッフ不足に悩んでおります。みなさまお誘い合わせの上ご参加願います。 

③ 今年も神奈川 からバスを出す予定としていますが参加者の人数により、取りやめになる可能性が

あります。バス乗車になる場合、Ａコース参加において、出発時刻に神奈川県総合リハビリテー

ションセンター（神奈川県厚木市七沢 516）に集合できる方が対象となります。出発時刻は、２月

２２日（木）神奈川リハビリテーション病院発１９:４５（１９：００集合）を予定しており、ホ

テル到着後半泊（朝食付き）します。なおバス利用料金（半泊分込み）は、往復１７，０００円

（学生１２，０００円）を予定しておりますが、ご利用人数により変更となる可能性があります。 

④ 常備薬及び健康保険証を持参して下さい。 

⑤ 開催期間中は保険には加入しておりますが、いかなる事故に対しても主催者は責任をおいません。

なお大会直前での参加お申込の場合には対応できないこともございますので予めご了承ください。 

⑥ 持病のある方は、参加を希望される前に、主治医の了承を得てください。 

 

 
 

 

お車の場合 

■東北自動車道（西那須野塩原 IC）⇒国道 400 号⇒国道 121 号⇒国道 352 号⇒会津アストリアホテルズ 

（西那須野塩原 IC より 63Ｋｍ 約 90 分） 

■磐越自動車道（会津若松 IC）⇒国道 118 号⇒国道 121 号⇒国道 352 号⇒会津アストリアホテルズ 

（会津若松 IC より 70Ｋｍ 約 100 分） 

 

電車の場合（東京方面より） 

■東武浅草駅⇒鬼怒川温泉駅⇒会津高原尾瀬口駅（特急～普通列車利用で約 3 時間） 

■JR 新宿駅⇒鬼怒川温泉駅⇒会津高原尾瀬口駅（特急～普通列車利用で約 3 時間） 

※どちらも東武鬼怒川温泉駅にて普通列車と特急列車の乗り換えがあります。 会津高原尾瀬口駅よりバ

ス、タクシーで 30 分 

※尾瀬口駅よりアストリアホテルズ宿泊者用送迎バス有り。（前日までの要予約、定期時刻運行） 

 

電車の場合（東北方面より） 

■JR 会津若松駅⇒西若松駅⇒会津高原尾瀬口駅（快速列車で約 1 時間 15 分） 

※会津鉄道西若松駅にて乗り換えがあります。 会津高原尾瀬口駅よりバス、タクシーで 30 分 

※尾瀬口駅よりアストリアホテルズ宿泊者用送迎バス有り。（前日までの要予約、定期時刻運行） 



Ｃコース（24日のみ）

無・有

 無・有（板・ストック・ブーツ・ウェア）注：帽子・ゴーグル・グローブはご持参ください。

→　はい　・　いいえ

→　はい　・　いいえ

Q９．スタッフ向けスキー講習（初心者のみ予定）を希望しますか？

第３９回　日本チェアスキー大会参加申込書

障害者スキー普及講習会

申込受付日　　　　年　　　月　　　日

ﾌﾘｶﾞﾅ
生年月日（西暦） 年　　　月　　　日

氏名
男　・　女 年齢　　　　歳

Ａコース（全日程/２泊３日）

ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ:
血液型　　　型

住所（〒　　　　ｰ　　　　　）

参加コース（どちらか○） Ｂコース（１泊２日）

電話番号
FAX番号

会員（会員番号　　　　　　　）・非会員

所属クラブ・加盟団体（　　　　　　　　　　　　　）

勤務先名or学校名
（職種も）

勤務先電話番号or学校の電話番号　　　　　　　　　　　　　　　　　（内線　　　　　　）

障害 無・有

脊損（ﾚﾍﾞﾙ　　　　　）・頚損（ﾚﾍﾞﾙ　　　　　）・脳性麻痺・二分脊椎

その他障害（障害名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

※初めて参加の方は、上枝・体幹の麻痺や筋力、移動能力の状態を詳しくお知らせ下さい。
こちらからご連絡させていただきます。

身長（　　　㎝）　体重（　　　　㎏）チェアスキー事前セッティングの有無　（　有　・　無　）

スキー歴 チェアスキー（　　　　年）　　　一般スキー（　　　　年）

指導員資格 指導員資格（チェアスキー指導員・SAJ指導員・SAJ準指導員・SIA（　　　　）

技能テスト 技能ﾃｽﾄ保持級（チェアスキー協会　　　級・SAJ　　　級・SIA　　　級）

保持級など 日本障害者スポーツ協会公認スポーツ指導員　　（有　・ 無)

参加種別
A．チェアスキー受講者として参加　　B．一般スタッフとして参加

C．学生スタッフとして参加　　　　D．その他（講師・アシスタント・指導員受験者等）

受講希望クラス
(ﾁｪｱｽｷｰﾔｰの方のみ)

１．初心者クラス　２．初級者クラス　３．中級者クラス　４．上級者クラス

５．スキルアップクラス（申込人数により実施できない場合がございます。）１級保持者以上

バス利用申し込み　

チェアスキーレンタル希望 （折り返しﾁｪｱｽｷｰﾚﾝﾀﾙ申込用紙をお送ります）

スタッフスキーレンタル希望

身長　　　　ｃｍ 体重　　　　㎏ 靴のｻｲｽﾞ　　　cm

行き　　無・有 帰り　　無・有

前回講習会を受講されたチェアスキーヤーの方は、講師名をお書きください（名前
を覚えていない方は何でも覚えていることをお書きください）

（　　　　　　　　）講師

おたばこは吸われますか？ 吸う　・　吸わない

スタッフ（参加種別のB・C）として参加される方へお伺いします。

Q１．当日はスキーですかスノーボードですか？ →　スキー　・　スノーボード

※申込み締め切りは１月２２日（月）必着です。申込み受理後(2月上旬予定）請求書をお送りします。

Q５．物を両手に持ってすべれますか？ →　はい　・　いいえ

Q６．スタッフ参加は何回目ですか？ →　初めて　・　２回目　・３回目以上

Q７．雪上でチェアスキーヤーと行動したことはありますか？ →　ある　・　ない

Q８．体力に自信はありますか？

→　まったくない　・　あまりない　・　すこし　・　ある程度　・　かなり　

→　はい　・　いいえ

通信欄（※何か他に行っているスポーツなど何か伝えていただくことがございましたらご記入ください。）

ご記入いただいた個人情報の取り扱いについては、本事業の運営目的以外で使用することは一切ありません

（ただしスタッフの配置時において、スノーボード使用の場合は、上級者レベルの方に限ります。）　

Q２．緩斜面でスキーはすべれますか？ →　ハの字　・　平行

Q３．中斜面ですべれますか？ →　ハの字　・　平行

Q４．ストック無しですべれますか？ →　はい　・　いいえ



第３９回日本チェアスキー大会免責事項同意書 
 
１ 私は、これから参加するチェアスキー大会が、自然の

中で行われる生活及びスポーツであり、予測不可能な状況

が起こりえること、また場合により怪我・傷害及び死亡等

の結果が伴う危険な非日常生活であることを認識した上

で大会に参加します。 
 
２ 私はスキー場において、他のスキーヤーやスノーボー

ダー等を含むスキー場利用者に接触、衝突し、又は接触、

衝突される可能性があることを認識しています。 
 
３ 私は、スキー場において、自然又は人工の障害物に接

触・衝突する可能性があることを認識しています。 
 
４ 私は、指導員が同乗しないでリフトを利用する可能性

があることを認識した上で、講習に参加します。また、リ

フトに乗る場合（指導員と同乗しない場合も含む）には、

スキー場や指導員から受けた注意事項を遵守し、自己又は

自己が装着するチェアスキー及びバイスキーの用具がリ

フトより落下しないよう注意します。 
 
５ 私は、レンタルや自分で用意したチェアスキー及びバ

イスキーの用具に関し、自分の技術・体格にあったレベル

に応じたものを選び、安全に滑走するための適切な調整を

行った上で、講習に参加します。また、講習中においても、

スキー用具を適切に装着できているか確認した上で、行動

します。 
 
６ 私は、講習前および講習中に受けた指導員からの指

示・指導や注意に従います。 
 
７ 私は、チェアスキー大会に参加するに際し、自己の健

康状態を確認し、良好な状態であると自己で認めた場合に

限り、大会に参加します。講習中、指導員から自己の健康

状態について問われた際には、正直に自己の現在の健康状

態について申告します。また、講習中に健康状態が悪くな

った場合には、直ちに指導員に申し出て、指導員からの指

示を仰ぎます。 

８ 私は、スキー場の近くに怪我及び傷害に適切に対処で

きる医療機関がない場合がある可能性について認識した

上で、大会に参加します。 
 
９ 私は、指導員、医療従事者、スキーパトロール、スキ

ー関係者から自分に医療的な処置が必要と判断された場

合、日本チェアスキー大会参加者もしくはたかつえスキー

場の組織に従事する者が、適切な医療機関への連絡や搬送

手続きを行うことを認めます。また、自分に応急的な医療

的処置が必要と判断された場合、日本チェアスキー大会参

加者もしくはたかつえスキー場の組織に従事する者が、客

観的にみて必要な応急処置をとることがあることを認め

ます。 
 
１０ 私は、大会期間中に、怪我・傷害及び死亡その他の

損害を被り、又は第三者に怪我・傷害及び死亡その他の損

害を生じさせた場合であっても、次の（１）から（５）の

いずれかひとつに該当する場合、日本チェアスキー協会も

しくは日本チェアスキー大会参加者がいかなる結果につ

いても法的責任を負わないことを認め、同時に、日本チェ

アスキー協会もしくは日本チェアスキー大会参加者に対

して、損害賠償等の費用請求や法的行動をとりません。 
 
（１）私が、本免責事項同意書の記載事項を守っていなか

った場合。 
（２）指導員が私に対して、適切な安全対策を講じている

など、指導員に過失が存在しない場合。 
（３）不可抗力による事故の場合 
（４）私がスキー場の注意事項を守らなかった場合 
（５）不適切な行動をとった等、講習前及び講習中におけ

る私の行動に関して、私の過失が認められる場合。 
 
１１ 私は、この同意書に署名をする時点において、成年

であり自己の自由意思により大会に申し込んでいます。ま

た、私が未成年の場合、家族の同意による、家族の同意書

への署名により、大会に申し込んでいます。 

 
○ 私は（私が未成年の場合、私の家族が）、本免責事項同意書に署名する前に、上記事項について熟読し、上記事項

についての内容について理解しました。この免責事項同意書の記載事項にすべて同意したことの証として署名します。

 
 
氏名                       印もしくはサイン 
 
家族                       印もしくはサイン（続柄：       ） 
 
代理人                      印もしくはサイン（関係：       ） 
 
 


