
医療的ケア・喀痰吸引等勉強会

喀痰吸引等を、安全かつ適切に実施できるよう、または指導できるように
なることを目的とした研修です。
医療的ケアの知識・技術を再確認をして、それぞれの手順をただ「できる」
ではなく、ケアを必要とされるご利用者様のご負担を考え「安全に実施するた
めの流れ」「根拠」を理解しませんか？

受講対象例

・実地研修をこれからされる予定、または現在行っているが改めて学びたい

・医療的ケア教員として今後、介護職員の指導をする予定、または現在実地
指導をしているが指導の方法をもう一度確認したい

・実地研修を修了し、既に登録をしているが対象者がいなかったため
しばらく携わっていないので手順を覚えているか不安 など
どなたでもご参加いただけます。

開催日： 令和８年９月２日（水）
１０：００～１２：３０

会 場： 大樹生命大分ビル９階会議室
※日程・会場は確定です。

定 員： ２０名
受講料： ５，５００円 （税込）

講 師： 佐々木 真理子氏
（社会医療法人敬和会理事・在宅事業管理部長）

公益財団法人 介護労働安定センター 大分支部
〒870-0035 大分市中央町２－９－２４ 大樹生命大分ビル９階
ＴＥＬ：０９７－５３８－１４８１ ＦＡＸ：０９７－５３８－１４８６

担当： 堀・赤嶺

お問合せ先
申込先



申込にあたっての留意点～講習受講を希望される皆様へ～

【手順①】
受講申込書に必要事項をご記入の上、ホームページまたは FAXからお申込み下さい。
【手順②】
受講お申込み後、当センター所定の「請求書兼払込取扱票」が請求書宛名住所に届きますので案内に沿って指定の口座へ

 お振込みをお願い致します。
※注意①：振込手数料は振込人様の負担とさせて頂きます。
注意②：振込の控え（銀行の振込票等）をもって領収書に代えさせて頂きます。
注意③：受講申込書による申込があっても、指定日までに受講料のお振込がない場合は、キャンセル扱いとなります。

また、講習をキャンセルする場合は必ず事前にご連絡ください。
注意④：お振込頂いた受講料は、講習開催日から起算して11月20日以降は、原則として返金致しませんので予めご

                  了承下さい。
【手順③】
受付完了。振込確認後１週間以内に大分支部から『入金確認・受講決定通知』をメールまたはFAX致します。ただし、本講
習が定員に満たない場合等、当センターの都合で講習を中止する場合は電話等でご本人にご連絡の上、お振込金額を返金
致します。その際の振込手数料は当センターが負担いたします。

ふりがな

参加者名
ふりがな

ご担当者名

法人名

請求書
宛名住所

〒

事業所名

請求先宛名

※請求先が事業所名と違う場合は請求先宛名をご記入下さい。

E-mail

TEL FAX

令和８年度 医療的ケア・喀痰吸引等勉強会

●FAXでのお申込み
下記空欄をご記入後、０９７－５３８－１４８６ にお送りください。

●介護労働安定センター大分支部ホームページからもお申込みいただけます。
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