
社 福 協 の 

サービス提供責任者研修セミナーのご案内（大阪会場） 
 

 

 

訪問介護計画はケアプランと連動し、具体的な目標・援助方法が明確に書かれており、誰が見てもわかる

計画の作成が求められています。ＩＣＦの考え方を取り入れた居宅サービス計画とそれに基づく計画書の

作成から記録まで、何のためにサービスを提供するのか、目標を達成できる訪問介護計画の作成の基本と

応用をグループによる演習により学びます。講座終了後には修了証を交付いたします。 

 

開催要領 1．日 時 2019年 3月 20日（水）9：30～16：30 

 2．対象者 サービス提供責任者 

 3．受講料（税込） 社福協会員の方 7,000 円／一般の方 10,000円 

 4．定 員 50名（お申込み先着順） 

講 師 是枝 祥子 氏（大妻女子大学 名誉教授） 

東洋大学社会学部応用社会学科卒。児童相談所、更生相談所、特別養護老人ホーム、在宅介護支援

センター、ヘルパーステーション等の現場勤務を経て、1998 年より大妻女子大学人間関係学部教

授に。同学部の学部長も務めた後、現在は同大学名誉教授。元東京都介護福祉士会会長。「今後の

介護人材養成の在り方に関する検討会」委員など数多くの委員を歴任。『介護職のための根拠に基

づいた記録の書き方』（エルゼビア・ジャパン）、『ホームヘルパーのための訪問介護の役割と展開

法 －介護サービスの質の向上のために－』（日本医療企画）など著書論文多数。 

社福協会員について 

※社福協会員の事業所にお勤めの方は会員価格で受講できます。 

※新たに社福協会員への入会をご希望の方は、入会金 2,000 円のみ（年会費無料）で、今回の講座か

らすぐに会員価格で受講することができます。事業所若しくは個人でご入会いただけます。 

※社福協会員は、当協会主催のセミナー等を会員価格で受講できるほか、会報誌「季刊へるぱ！」を

無料でお届けいたします。 

申込方法 裏面の受講申込書に必要事項をご記入の上、ＦＡＸにてお申し込み下さい。 

 受講料の振込案内をお送りいたしますので、期日までにお振込をお願いします。 

 キャンセルの場合は前日までにご連絡下さい。ご連絡がない時は、受講料のご返金はできません

 のでご注意下さい（※入会金はご返金いたしません）。 

会 場 天満研修センター 

所在地：大阪市北区錦町 2‐21 

交 通：ＪＲ環状線「天満」駅下車 徒歩約 2分 

 地下鉄堺筋線「扇町」駅下車 徒歩約 7分 

 地下鉄谷町線「天神橋筋六丁目」駅下車 徒歩約 10分 

お申込・お問合せ 

一般財団法人 医療経済研究・社会保険福祉協会（略称：社福協） 
〒105-0003 東京都港区西新橋 1‐5‐11 第 11 東洋海事ビル 4 階 

 教育グループ TEL：03-3595-1555 ／ FAX：03-3595-1559 

 http://www.helpa.jp/   へるぱ  で  検索  

  

研修テーマ：訪問介護計画の作成演習 

http://www.helpa.jp/


「サービス提供責任者研修セミナー」受講申込書（大阪） 

研修テーマ： 訪 問 介 護 計 画 の 作 成 演 習  2019 年 3月 20日（水） 

一般財団法人 医療経済研究・社会保険福祉協会 行 

（FAX03-3595-1559） 

年   月   日 

 （Ｎ） 

勤 務 先 名 

  

 

勤務先住所 

〒      － 

TEL         （       ） 

FAX         （       ） 

社福協会員のご登録 登録済  ・  未登録  

☟未登録の方は下記のいずれかに○をつけてください（無印の場合、事業所にて入会とさせていただきます） 

社福協会員の入会希望 新たに社福協会員への入会をご希望の方は、 

入会金 2,000円（年会費無料）のみで、今回のセミナーから 

すぐに会員価格で受講できます。 有（事業所） ・ 有（個 人） ・ 無 

 

受講者氏名 

フリガナ 性別 ※役職に○をつけてください 

 

男 
 

・ 
 

女 

経営（管理）者 

・ 

サービス提供責任者 

・ 

その他 

日中の連絡先 TEL      （     ） 
※上記役職での経験年数 

（開催日時点） 

E-Mail 年   ヶ月 

受講者氏名 

フリガナ 性別 ※役職に○をつけてください 

 

男 
 

・ 
 

女 

経営（管理）者 

・ 

サービス提供責任者 

・ 

その他 

日中の連絡先 TEL      （     ） 
※上記役職での経験年数 

（開催日時点） 

E-Mail 年   ヶ月 

【通信欄】連絡者が受講者と異なる場合、書類送付先を自宅とする場合等がございましたらご記入下さい。 

 

 ご記入いただきました個人情報はこのセミナーのために利用いたします。 

 また、今後、社福協の事業に関連する活動のために利用することがございます。 

 


