
令和７年度香川県介護人材確保事業補助金事業 

令和７年度 ファーストステップ研修 開催要綱 
（認定介護福祉士養成研修受講要件研修） 

 

１ 目   的 

① 基礎的な業務に習熟した介護職員を対象として、的確な判断、対人理解に基づく、尊厳を支えるケアが実

践でき、小規模チームのリーダーや初任者等の指導係として任用することを期待できるレベルの視点や

技術を有する職員を養成する。 
 

② 小規模チームのリーダーや初任者等の指導係等への役割任用の有無にかかわらず、できるだけ多くの介

護職員が受講し、資格取得ルートの違い、業種や各職場でのケア理念・実務環境の違いによる経験・能

力の違いを補完し、ケアの理念、職業倫理、たゆみなく自己研鑽に向かう行動などの共通の能力基盤を

確立するとともに、キャリアについての展望をもつことを目的とする。 

２ 主   催 一般社団法人 香川県介護福祉士会 ・公益社団法人 日本介護福祉士会 

３ 開催方法  会場受講 

４ 日   程 別添のとおり 

５ 会   場 丸亀市飯山総合保健福祉センター ２階会議研修室 （丸亀市飯山町下法軍寺581-1） 

６ 定   員 各領域 ２０名程度 
・受講生のご都合により受講領域を選択可 

・今年度未受講の領域があれば、来年度受講可 

７ 対 象 者 
・介護福祉士資格取得後実務経験２～３年以上の者 

・中堅職員・小規模チームリーダーの者 

８ 受講申込 
別添申込書のURLまたは二次元コードにアクセスし申し込んでいただくか、申込書に記入のう

え、メールまたはファクスで香川県介護福祉士会事務局までお申し込みください 

９ 
研 修 費 

申込締切 

領 域 日数 研修費（会員） 研修費（会員外） 申込〆切日 

ケア領域 ６日間 １８，０００円 ３０，０００円 令和７年 ５月３１日 

連携領域 ３日間 ９，０００円 １５，０００円 令和７年 ８月１０日 

運営管理基礎領域 ５日間 １５，０００円 ２５，０００円 令和７年 ９月１５日 

総合学習（３領域修了者） １日間 １０，０００円（登録費含） １０，０００円（登録費含） 令和７年１１月３０日 

研修費合計 ５２，０００円 ８０，０００円  

１０  振 込 先 

 

【郵便局からの振込】 

記号：16320   番号：2371301 

名義：香川県介護福祉士会 代表者 石橋真二 
 

【銀行からの振込】 

店名：六三八（読み：ロクサンハチ）   店番：638 

預金種目：普通預金   口座番号：0237130 

名義：香川県介護福祉士会 代表者 石橋真二 
 

・研修費について、受講決定通知書がお手元に届いてから振込をお願いします 

・振込された研修費は、当会の都合で不開催の場合を除き、返金はいたしません 

問い合わせ 

 

一般社団法人 香川県介護福祉士会 事務局 
 

〒762-0083 香川県丸亀市飯山町下法軍寺 581-１ 丸亀市飯山総合保健福祉センター２F 

TEL （0877）85-9560  FAX （0877）85-9570 

e-mail  kagawa-kaigo＠shirt.ocn.ne.jp 

 

 



令和７年度 ファーストステップ研修日程表 
 

会 場 丸亀市飯山総合保健福祉センター ２階会議研修室 （丸亀市飯山町下法軍寺 581-1） 

時 間 ９：３０～１６：３０ （受付：９：００～） 

 

領 

域 
日 程 科 目 講 師 

ケア 

６月８日（日） １ 利用者の全人性、尊厳の実践的理解と展開 

熊本県介護福祉士会 会長 

石本 淳也氏 

６月９日（月） ２ 介護職の倫理の実践的理解と展開 

６月１５日（日） ３ 
コミュニケーション技術の応用的な展開 Ⅰ 

（認知症ケアにおける意思決定支援） 

四国学院大学 非常勤講師 

認知症介護指導者 田中 元氏 

６月２５日（水） ４ コミュニケーション技術の応用的な展開 Ⅱ 
香川県臨床心理士会 会長 

岡 悦子氏 

７月１０日（木） ５ ケア場面での気づきと助言 Ⅰ 

ホッとスペース中原 代表 

佐々木 炎氏 

７月１１日（金） ６ ケア場面での気づきと助言 Ⅱ 

連携 

８月１９日（火） ７ 家族や地域の支援力の活用と強化 

香川県社会福祉士会 会長 

三瀬 誠氏 

８月２０日（水） ８ 他職種間連携の実践的展開 

９月２日（火） ９ 観察・記録の的確性とチームケアへの展開 
日本介護福祉士会 講師 

北池 健三氏 

運営

管理

基礎 

１０月３日（金） １０ チームのまとめ役としてのリーダーシップ 認定介護福祉士 冲中 純子氏 

１０月２０日（月） １１ セーフティマネジメント 
香川県介護福祉士会 会長 

石橋 真二 

１１月２日（日） １２ 問題解決のための思考法 
元香川県職員、前たまも園 副園長 

池島 邦夫氏 

１１月１０日（月） １３ 介護職の健康・ストレスの管理 
香川県介護福祉士会 会長 

石橋 真二 

１１月１６日（日） １４ 自職場の分析 
元香川県職員、前たまも園 副園長 

池島 邦夫氏 

総合

学習 
１２月６日（土） １５ 総合学習 

熊本県介護福祉士会 会長 

石本 淳也氏 

※「ケア領域」８８時間のうち４０時間、「連携領域」４８時間のうち２４時間は課題についてのレポート提出となります 

 



※メールの受信拒否設定をされている方は、 kagawaccw@gmail.com を受信許可に設定してください
 

令和７年度 ファーストステップ研修申込書 
 

申込日 令和 ７年   月   日 
 

URLまたは二次元コードから申込される方はこちらからお申込みください 

 

下記のURLの申込フォームにアクセスし、必要事項を入力してください 

 

https://forms.gle/eWUphbfmXBsjFFhD7 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

URLまたは二次元コード以外からの申込みはこちらからお申込みください 

  

【申込先】 一般社団法人 香川県介護福祉士会  FAX（0877）85-9570 

e-mail  kagawa-kaigo＠shirt.ocn.ne.jp 
※個人情報保護法により、この申込書に記された内容は、標記研修会以外には使用いたしません。 

申込み区分 （該当項目を○で囲んでください） 

① 香川県介護福祉士会会員 

（他県会員の場合は所属県名          ） 

② 非会員 

Ⅰ入会を希望 ・ Ⅱ入会を希望しない 

会員番号を必ず記入してください 

 

介護福祉士登録証番号（例Ｄ－○△○○○） 

 

受講希望領域に〇で囲んでください 

ケア領域 連携領域 運営管理基礎領域 

ふりがな  

氏   名  

生年月日 （西暦）        年       月       日 

メールアドレス 
 

                 ＠ 

自 
 

宅 

住  所 
〒 

 

連絡先 
電話番号  ＦＡＸ番号  

携帯電話  ※日中連絡可能な番号をご記入ください 

勤 

務 

先 

事業所名  

住  所 
〒 

 

連絡先 電話番号  ＦＡＸ番号  


