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■注意事項

　・実地研修の講師が、講師養成課程を受講する場合は、講師養成課程修了後、講師課程の修了証書を提出していただくことになります。

日程・会場

　　・実地研修承諾書
　　・実地研修施設体制等チェックシート
　　・喀痰吸引等の提供に係る同意書
　　・介護職員等喀痰吸引等指示書

　実地研修開始に必要な書類をお持ち下さい。
　右記の各種書式については、受講案内と併せて郵送させて
　いただきますが、ホームページからもダウンロードできます。
　※ホームページアドレスは別途ご案内いたします。

摘要

実地研修
事前説明会

実地研修開始に必要な書類についてオリエンテーションを行います。
日程・会場につきましては、後日ご案内いたします。

（平成29年９月中旬を予定しています）

摘要

提出書類
審査会

　　修了証等の交付に関する書類審査会の日時・開催場所については、
　　　別途ご案内いたします。

（平成30年１月中旬を予定しています）

実地研修終了に必要な書類をお持ちください。
右記の各種書式はホームページからダウンロードできます。
※ホームページアドレスは別途ご案内いたします。

　　・実地研修評価票
　　・実地研修日誌
　　・認定特定行為業務従事者認定証交付申請書
　　・社会福祉法及び介護福祉士法附則4条第3項
　　　各号の規定に該当しない旨の誓約書
　　・住民票の写し（発行から3か月以内のもの）

実地研修 研修内容

第
１
号
研
修

11月１日（水）～１月21日（日）
（ただし、12/29～1/4を除く）

実地研修先（施設・事業所）にて実施

平成29年度福岡県喀痰吸引等研修（第１号・第２号）
実地研修課程　カリキュラム

気管カニューレ内部の喀痰吸引（20回以上）75日間

喀痰吸引

口腔内の喀痰吸引（10回以上）

鼻腔内の喀痰吸引（20回以上）

経管栄養
胃ろうまたは腸ろうによる経管栄養（20回以上）

経鼻経管栄養（20回以上）

経鼻経管栄養（20回以上）

実地研修 研修内容

第
２
号
研
修

11月１日（水）～１月21日（日）
（ただし、12/29～1/4を除く）

実地研修先（施設・事業所）にて実施

口腔内の喀痰吸引（10回以上）

鼻腔内の喀痰吸引（20回以上）

気管カニューレ内部の喀痰吸引（20回以上）

　・実地研修期間内に受講者が修得すべき知識及び技能を修得したと認められた者にのみ、修了証明書の発行を行います。

　・実地研修は、必ず、受講決定後『実地研修先の承諾書』等の提出、及び『施設所有者賠償責任保険』の保険料のお支払い後、11月１日（水）以降の開始として下さい。

　・第2号研修の実地研修は、５行為のうち必要な４行為まで実施してください。

75日間

喀痰吸引

経管栄養
胃ろうまたは腸ろうによる経管栄養（20回以上）


