
 

(公財)日本水泳連盟・泳力検定 実施要項 

1. 主 催  立教大学体育会水泳部 
2. 後 援  (公財)日本水泳連盟 
3. 検 定 者  望月邦彦、蟹和正昭 (公認水泳指導者) 
4. 期 日  8月 26日（土）13:00～ ※11:30開場 
5．会 場  セントポールズアクアティックセンター(25m×8 コース［2面］) 

  〒352-0003 埼玉県新座市北野 1-2-26 
6．連 絡 先  立教大学体育会水泳部 TEL︓080-7951-3361 
7．泳力認定   ・１級～7級の泳力認定を行います 

・泳力検定基準タイム以内で完泳した方には、(公財)日本水泳連盟より
泳力認定証及び認定バッチを後日、お渡し致します。 

8. 実施要項   1) 申込資格は、水泳教室参加者およびファミリデー参加者とします。 
2) 検定の合否基準は、検定基準タイム以内で、かつ(公財)日本水泳連盟競泳競
技規則に違反しない泳ぎとします。ただしスタート方法は、水中から壁を蹴る方法に
限定します。また、平泳ぎ・バタフライのターンやタッチは必ず両手で行なってください。 

3) 泳力検定参加者の年齢区分は、泳力検定日当日の満年齢とします。 
4) 一人複数種目の受検を可とします。    
5) 更衣室使用時間の短縮のため、家庭で水着を着用してから来場してください。 
6) 体調に不安がある場合は、検定会への参加をご遠慮ください。  

9.申込方法   申込書兼誓約書に記入の上、検定料を添えて水泳教室各期間の最終日
までにお申し込みください。 
泳力検定料 １種目︓1,000円 
※検定日当日も受付を行っております 

10.当日の流れ （１）受付にて出欠の確認を行い、泳ぐ組とコースを確認してください。 
（２） ウォーミングアップ（指定時間）は必ず行なってください。ウォーミングアップをされて

いない場合は検定会に参加することはできません。 
（３） ウォーミングアップ終了後、プールサイドにて検定の説明を行ないます。 
（４） 合否の判定は各コースの計時員に泳ぎ終わったら直接確認してください。 
（５） 水分補給用の飲物を持参してください。(プールサイドに持込むため蓋付きのもの

とします) 
11. そ の 他 泳力検定参加者は、自己の責任において健康管理を行うものとし、事故・

怪我のないように十分に注意してください。 

泳力検定 申込書 兼 誓約書 

 ・ 太線内の必要事項をご記入ください。 申込日  年    月    日 

ﾌﾘｶﾞﾅ 
   

性 別 年齢 * 

氏    名       男 ・ 女 歳 

生 年 月 日 西暦       年     月     日     

住 所           

電 話 番 号           

メールアドレス   @   

※本検定で取得した個人情報は、個人情報保護法に基づき適正に管理し、検定会のプログラムおよび

合格者公表等の資料として活用されます。 

*年齢は検定会当日の満年齢をご記入ください 
  

      
検定申込欄に○を付けて下さい。    

級 種目 検定申込   

1 200m個人メドレー     

2 100m個人メドレー     

3 

 50m クロール     

 50m背泳ぎ     

 50m平泳ぎ     

 50mバタフライ     

4～７ 

 25m クロール     

 25m背泳ぎ   
 

 

 25m平泳ぎ   ※受付入力欄 

 25mバタフライ   合計  円  済・未 

※ 25m種目については、4～7級の合格された上位級の認定を行います。 

      
【誓約書】 私は、個人情報の活用に承諾し泳力検定会の申込をいたします。 

また、検定会には自己の責任において健康管理を行い、万全の体調で参加することを誓約いたします。 

保護者ご署名︓      

 
 


