
第１８回 広島県障害者陸上競技大会 
兼 第 23回全国障害者スポーツ大会「SAGA2024」広島県代表選手選考会 

実 施 要 項 
1 目 的 

 

広島県内における障害者のスポーツへの関心を高め，スポーツを通じて参加者との交流を深

めるとともに，体力の維持・増進を図り，障害者スポーツの普及に努める。 

 

2 

 

3 

主 催 

 

共 催 

 

広島県 公益社団法人広島県パラスポーツ協会 

 

一般社団法人広島県身体障害者団体連合会  一般社団法人広島県手をつなぐ育成会  

広島県知的障害者福祉協会  広島県身体障害者施設協議会  

一般社団法人広島県精神保健福祉協会 公益社団法人広島県精神保健福祉家族会連合会 

社会福祉法人広島県福祉事業団（広島県立総合リハビリテーションセンタースポーツ交流センター･おりづる） 

 

4 主 管 
 
広島県障害者陸上競技大会実行委員会 

 

5 後 援 

（予 定） 

 

一般財団法人広島陸上競技協会 広島県議会 広島県教育委員会  

社会福祉法人広島県社会福祉協議会 広島県市長会 広島県町村会 東広島市  

東広島市議会 東広島市教育委員会 社会福祉法人東広島市社会福祉協議会  

東広島市陸上競技協会 

中国新聞社 社会福祉法人中国新聞社会事業団 ＮＨＫ広島放送局 中国放送  

広島テレビ 広島ホームテレビ テレビ新広島 

 

6 協 力 

（予 定） 

 

東広島市陸上競技協会 竹原市陸上競技協会 広島大学体育会陸上競技部  

広島大学体育会トライアスロン部 広島大学教育学部 広島大学広大ランナーズ  

広島国際大学健康科学部医療福祉学科 広島国際大学陸上競技部  

あいおいニッセイ同和損保 県立広島大学 ASC 広島国際大学 ASC  

公認パラスポーツ指導者 東広島市スポーツ推進委員協議会 

広島県パラスポーツ指導者協議会トレーナー部会 

広島県パラスポーツ指導者協議会クラス分け部会 

 

7 協 賛 

（予 定）  

一般社団法人生命保険協会 広島県協会 

コカ・コーラ ボトラーズジャパン株式会社 ネオス株式会社 

 

8 日 時 

 

令和６年５月１２日（日） ９：２０～ １６：３０(予定) 

８：２０～ ９：００  受 付（陸上競技場正面入口） 

９：１５        開会式集合完了(競技場フィールド) 

９：２０～ ９：４０  開会式 

１０：００～１６：００ 競 技 

１６：００～１６：３０ 閉会式 

※ 雨天決行（雨具などは，参加者で用意する） 

※ 天候不良時の問い合せは，当日朝６：３０から広島県パラスポーツ協会で受け付ける。 

 

9 場 所 
 
東広島運動公園 陸上競技場  〒739-0036 東広島市西条町田口６７－１ 

 

10 参加 資格 

 

① 令和６年４月１日現在，１３歳以上で広島県内に在住する身体障害者，知的障害者，精

神障害者とする。 

ただし，広島市に在住の者は参加できないこととする。 

② 身体障害者は，身体障害者手帳の交付を受けた者。 

③ 知的障害者は，療育手帳の交付を受けた者。あるいは，医師の診断等により競技に出場

が適当と認められた者，および県内の特別支援学級，障害者支援施設などに在籍する者。 

④ 内部障害者の参加は，ぼうこう又は直腸機能障害の者とする。 

⑤ 精神障害者は，精神障害者保健福祉手帳の交付を受けた者。あるいは，医師の診断等に

より競技に出場が適当と認められた者であること。ただし，全国障害者スポーツ大会の



個人競技種目に精神障害者の区分が無いため，広島県代表選手選考の対象とはならない。 

 

11 競技種目等 

 

別紙の障害区分・種目表（Ｎｏ．１・Ｎｏ．２）のとおりとする。 

１人２種目まで出場できることとする。（ただし，４×１００ｍリレーに出場する選手は３

種目まで出場することができる。）※障害区分により参加できる競技種目が限られている。 

 

12 競技 方法 

 

原則として，障害区分ごとに競技種目を行うが，参加申込み状況によっては他の障害区分の

者と競技種目を行うことがある。 

 

13 競技 規則 

 

(公財)日本陸上競技連盟競技規則に準じ，全国障害者スポーツ大会競技規則及び本大会申し

合わせ事項に基づいて行う。 

 

14 申込み方法 

 

所定の参加申込書に必要事項を記入のうえ，令和６年４月５日（金）までに，持参・郵送・

ＦＡＸ・Ｅメールのいずれかの方法で申し込むこと（必着）。 

参加申込書(障害別)は実施要項添付のものを使用するか，ホームページからダウンロードす

ること。（ＦＡＸ・Ｅメールの場合は，必ず着信の確認を行うこと） 

※ 参加費は無料。事前申込のない方は参加できません。【当日申込不可】 

【申し込み・問い合わせ先】 

 

 

 

 

 

 

公益社団法人広島県パラスポーツ協会 

〒739-0036 東広島市西条町田口 295-3 スポーツ交流センター内 

TEL 082－426－3333  FAX 082－425－6789 

ホームページ http://www.hpsa.info 

Ｅメール  hiroshima-psa@vesta.ocn.ne.jp 

15 表 彰 

 

① 身体障害者は各競技種目・障害区分・年齢区分・男女毎に，１位から３位を決定し，賞

状とメダルを授与する。 

② 知的障害者は各組別で年齢区分・男女毎に，１位から３位を決定し，賞状とメダルを授

与する。 

③ 精神障害者は各組別で年齢区分・男女毎に，１位から３位を決定し，賞状とメダルを授

与する。 

④ 記録証は発行しない。 

 

16 留意事項 

 

① 本大会の成績は，第 23 回全国障害者スポーツ大会の広島県代表選手候補選考の参考と

する。ただし，精神障害者は全スポの出場枠がないため選考対象とはならない。 

② 申込時に，障害区分・種目一覧表及び参加申込の注意事項をよく読み申し込むこと。 

③ 大会当日，シャトルバス（西条駅から東広島運動公園まで）を運行する。利用する場合

は，別紙申込書に記入すること。 

④ 大会当日の傷害保険には主催者において加入するが，参加にあたっては，医師の診察を 

受けるなど，自己の責任において健康と安全には十分留意すること。（応急処置しかで 

きない）また，介助を必要とされる方については各自で介助ヘルパー等，調整すること。 

⑤ 昼食は，各自で用意すること。 昼食代及び参加に係る交通費は自己負担とする。 

⑥ 当日は，隣接する多目的広場をウォーミングアップ場として予定している。 

⑦ 大会当日，テレビ，新聞等の報道機関が来場することが予想され，選手の氏名，写真， 

映像がテレビ，新聞等で報道されることがある。また，大会プログラム，大会報告書及

び広島県パラスポーツ協会広報誌等に掲載するので，このことも了承のうえ申し込むこ

と。 

⑧ 貴重品については，各自で責任を持って管理すること。 

⑨ 基本的な感染対策は引き続き継続して行うこと。（咳エチケット等） 

 

大会当日（５月１２日 朝６：３０～） のお問い合わせ先 

広島県パラスポーツ協会    ＴＥＬ ０８２－４２６－３３３３ 

 


