
平成平成平成平成 25252525 年度年度年度年度    介護福祉士初任者研修介護福祉士初任者研修介護福祉士初任者研修介護福祉士初任者研修    後期後期後期後期    

開催要項開催要項開催要項開催要項    
 

① 目的 

日本介護福祉士会生涯研修制度の基礎研修として位置づけられている本研修において、介護福祉士

資格取得後の倫理観・知識・技術・意識の向上を目的とするとともに、県内介護関連施設サービス及び

在宅サービスの質の向上に寄与することを目的とする。 

※ 現在モデル研修が行われている「認定介護福祉士（仮称）」を取得するにあたり、日本介護福祉士

会としては介護福祉士初任者研修 ⇒ ファーストステップ研修という流れを認定介護福祉士研修

の前置研修として想定しており、本研修は将来にわたる専門職としての生涯研修の出発点として、

大変重要な教育内容のカリキュラム編成となっております。また、本県においては、実習指導者養

成研修の受講要件の一つとして、初任者研修修了者を位置づけることも検討しております。 

 

② 主催  一般社団法人 熊本県介護福祉士会 

 

③ 日時  １日目  平成 25 年 12 月 7 日（土）   10:00～16:30 

        2 日目  平成 25 年 12 月 14 日（土）   10:00～16:00 

        3 日目  平成 25 年 12 月 21 日（土）    9:30～16:30   19 時～受講者交流会 

          4 日目  平成 25 年 12 月 22 日（日）   10:00～16:00 （修了証交付式の時間含む） 

 

④ 会場  やつしろハーモニーホール 熊本県八代市新町 5 番 20 号 

 

⑤ 受講対象者  介護福祉士資格取得後 3 年未満の者。または過去に初任者研修等の生涯研修を受講 

していない 3 年以上の者も可。 ※ファーストステップ研修を受講する上で初任者研修 

修了は必須となります。 

            定員４０名程度 （開講最低人数１５名  これを下回った場合開講しない） 

 

⑥ 受講料   熊本県介護福祉士会会員・・・13，000 円（テキスト代・修了証代含む） 

          非 会 員          ・・・20，000 円（テキスト代・修了証代含む） 

          ※ 今回入会を希望される方は別途ご相談下さい。 

 

⑦ 申込み   別紙の申込み用紙に必要事項を明記の上、熊本県介護福祉士会事務局までファックスか  

         郵送でお申込み下さい。（郵送の場合、コピーを送付し原本は保管しておいて下さい） 

          申込み受付け後、事務局より受講票を送付します。振込先は受講票に記載しておりますの 

         で、そちらをご確認下さい。   ◎◎◎◎    締締締締めめめめ切切切切り・・・り・・・り・・・り・・・平成平成平成平成 25252525 年年年年 11111111 月月月月 22222222 日日日日までまでまでまで 

 

⑧ その他   3 日目 12/21（土）は 19 時頃より八代市内で受講者交流会を開催予定です。お一人 3000 

円程度のご負担となります。県内から集まった皆さんで親睦を深めていただく機会として是非

多くの皆様のご参加をお願いいたします。 



平成 25 年度  

介護福祉士初任者研修 後期 申込用紙 

氏  名 

（ふりかな             ） 

 

                         男性  女性 

生年月日 昭和・平成     年   月  日生   満    才 

区  分 会員【会員番号         】  非会員    いずれかに〇 

所属（勤務先）  

資格登録年 平成    年 

住  所 □勤務先 〒 

 

 

□自 宅 〒 

 

 

受講票の送付先として希望する方の□をチェック 

電話番号 事務連絡など確実に連絡がとれる番号 

        ―         ― 

受講者交流会の

参加について いずれかに〇       参加     不参加 

ファックスファックスファックスファックス番号番号番号番号            096096096096----297297297297----8115811581158115    
・ 必要事項は全てご記入ください。 締締締締めめめめ切切切切りりりり：：：：平成平成平成平成 25252525 年年年年 11111111 月月月月 22222222 日日日日 

・ 受付け後事務局より受講票を送付いたします。 

・ 定員超過の場合もご連絡を差し上げます。 

・ 今回知り得た個人情報につきましては研修以外の目的で使用いたしません。 

・ その他お問い合わせ  一般社団法人熊本県介護福祉士会事務局 096-384-7125 

                      （電話対応は平日の 9 時～16 時まで） 

 

 

 

 

 

 

 


