平成29年度　神奈川県主任介護支援専門員更新研修募集要項
１　目的

　本研修は、主任介護支援専門員に対して、主任介護支援専門員研修修了証明書の有効期限の更新時に併せて、研修の受講を課すことにより、継続的な資質向上を図るための定期的な研修受講の機会を確保し、主任介護支援専門員の役割を果たして行くために必要な能力の保持・向上を図ることを目的に実施します。
２　実施主体
　　　神奈川県

３　運営主体

　　一般社団法人　神奈川県介護支援専門員協会（神奈川県より研修運営を委託）

〒231－0023　横浜市中区山下町23番地　日土地山下町ビル９階　　℡：045-671-0284

４　対象者（「別添　平成29年度神奈川県主任介護支援専門員更新研修　受講要件詳細」を必ずご確認下さい）
神奈川県に登録している又は神奈川県内で勤務している主任介護支援専門員であって、次の①から③のすべてに該当し、かつ次のアからオまでのいずれかに該当する者とする。なお、アからウについては、研修申込開始日が属する月の前月から起算して過去５年以内で、かつ主任介護支援専門員研修修了後に行ったものを対象とする。

1 有効な介護支援専門員証を保有している者

2 神奈川県に介護支援専門員の登録をしている、又は神奈川県内で介護支援専門員として就業していること。

3 主任介護支援専門員修了証明書の有効期間が概ね２年以内に満了する者

※③にかかわらず、平成26年度までに主任介護支援専門員研修を修了した方は申し込みができます。

ア　介護支援専門員に係る研修の企画、講師やファシリテーターの経験がある者。「介護支援専門員に係る研修」とは、介護支援専門員を対象とした、介護支援専門員に係る専門的知識又は技術に関する研修で、実施主体が以下のaからeのいずれかであるものとする。なお、ファシリテーターの経験は介護支援専門員法定研修における経験に限る。

　　a  介護支援専門員法定研修実施機関

　　b  介護支援専門員連絡会、サービス事業所連絡会、医療・介護・福祉に係る職能団体又は学術団体

　　c  都道府県、市区町村

　　d  地域包括支援センター

　　e  社会福祉協議会

イ　アのaからeに定める団体が開催する、介護支援専門員を対象とした介護支援専門員に係る専門的知識又は技術に関する法定外の研修等に、ひとつの年度内で４回以上参加した者。

ウ　日本ケアマネジメント学会が開催する研究大会等において、演題発表等の経験がある者。
エ　日本ケアマネジメント学会が認定する認定ケアマネジャー

オ　専門学校や大学で、現に教員として医療・介護・福祉の分野において教育にあたっている者

５　受講者の決定について

　  　受講申込書及び添付書類を審査の上、受講を決定します。決定通知は、11月25日を目処に本人（自宅宛て）に送付します。
＊定員を上回った場合は、下記の者を優先して受講者を決定します。

【優先順位】

　　　①主任介護支援専門員研修を平成23年度以前に受講し、かつ介護支援専門員証の有効期限が平成30年５月までの者

②地域包括支援センターに主任介護支援専門員として配置されている者

③特定事業所加算を算定している事業所に主任介護支援専門員として勤務している者

　　　　※①の条件で定員を超えた場合②、③の順で受講決定を行う。

※③までで定員を超えた場合、１事業所１名までの受付とし、先着順とする。
６　定員　424名
７　開催期間　平成29年12月12日（火）から平成30年３月15日（木）までの間の８日間　

８　日程・カリキュラム・講師
別紙「平成29年度神奈川県主任介護支援専門員更新研修日程表・カリキュラム・講師一覧」のとおり
　　　※演習科目に沿った他の介護支援専門員に指導を行った事例を使用し演習を行います。実施にあたり、申込時に事前課題として指導実践事例を提出していただきます。
９　会場

　　　横浜市教育会館、神奈川県立保健福祉大学
10　受講料　　４０，０００円
＊　受講決定通知とともに納付書をお送りいたします。
＊　受講料納付後の返金については、理由を問わず行いません。
11　受講申込み・手続き　

受講希望者は、神奈川県介護支援専門員協会ホームページ「法定研修会情報」より必要な書類を印刷し、申込み期限までに受講者本人が郵送で申込んでください。消印の無いものは受理いたしません。

（１）申込書受付期間：平成29年８月１日（火）～平成29年９月22日（金）（当日消印有効）
（２）受講申込書の送付先

　　　　〒231－0023　　横浜市中区山下町23番地　日土地山下町ビル９階

　　　一般社団法人　神奈川県介護支援専門員協会　主任介護支援専門員更新研修担当

  （３）申込みに必要な書類
■全員に提出していただくもの

■該当者に提出していただ）
■受講要件ア～オのいずれか１つ提出
	受講要件
	提出書類

	対象者アに該当する方
	様式２　研修講師等実施証明書

	対象者イに該当する方
	①様式３　研修受講レポート　

②研修実施機関が発行した研修受講証明書の写し（様式は問いません）
※研修受講証明書が無い場合は様式４研修受講証明書により証明を受けてください。証明書の発行を受けられない場合は、研修資料、受講料領収書、資料の表紙等を受講したことが確認できる書類を添付してください
※①、②とも研修４回分を提出していただきます。

	対象者ウに該当する方
	様式５　演題発表等証明書

	対象者エに該当する方
	有効期間内の日本ケアマネジメント学会認定ケアマネジャー認定証の写し　Ａ４サイズの用紙にコピーして下さい。

	対象者オに該当する方
	様式６　従事証明書


· 提出書類に不備や不足が多い場合には、受講要件の有無に関わらず不受理とさせて頂く場合があります。
12　修了証明書　

　　　各科目で〇☓形式の修了評価を行います。

全科目合格者、全日程の修了者に、神奈川県知事の修了証明書を交付します。
13  不正等の扱い

受講決定後に受講要件の虚偽申請及び添付書類の不備等の不正事実が判明した場合は、受講決定を取り消します。

研修修了後（修了証明書交付後）に不正事実が判明した場合は、研修の修了を無効とし、修了証明書を返還していただきます。
　　　受講申込みにあたっては、受講要件に十分ご留意の上、提出書類の作成をお願いします。
14　研修受講にあたっての留意事項
本研修の趣旨を踏まえ、有意義な研修となるよう研修実施にご協力ください。
・欠席、遅刻、早退は厳禁です。
　　　　　　講義途中での退出を確認した場合は、欠席扱いとさせていただくことがあります。

　　　　・講義中の携帯電話・パソコンの使用はご遠慮ください。
・研修実施に影響のある状況が見受けられた場合には、面談・協議の上、受講を取りやめていただく場合があります。

　　　自然災害等により、研修の実施をやむを得ず見送る場合があります。研修中止の決定があった場合、神奈川県介護支援専門員協会ホームページ（ http://www.care-manager.or.jp/）で確認してください。
15　問い合わせ先
一般社団法人　神奈川県介護支援専門員協会

　 　　(1) 電　話：045-671-0284

(2) ＦＡＸ：045-671-0287  別添「主任介護支援専門員更新研修についての質問票」にて
(3) メール（jimu@care-manager.or.jp）
１　様式１　受講申込書


２　介護支援専門員証の写し　Ａ４サイズの用紙にコピーして下さい。


３　主任介護支援専門員研修修了証明書の写し　Ａ４サイズの用紙にコピーして下さい。


４　平成29年度神奈川県主任介護支援専門員更新研修確認票


５　指導実践事例　＊注意：受講者が他の介護支援専門員を指導した事例を提出します。


①表紙（別紙１）


②事例提出書式（別紙２）


※受講申込書類等について、補正及び確認が必要な場合には、神奈川県介護支援専門員協会から連絡を行います。申込書類一式コピーを取り、原本をご提出ください。








