
平成２９年度熊本県介護支援専門員更新研修実施要項 

（実務経験者・初回） 
 

 

介護支援専門員証に有効期限が付され、更新時に研修の受講が課されることにな

りました。 

本研修会は定期的な研修受講の機会を確保することにより、必要な知識及び技術

の向上を図ることで、専門職としての能力を保持するとともに多様化するニーズに

対応できる介護支援専門員を育成することを目的として開催します。 

 

２ 実施主体 

 熊本県知事指定研修事業者 熊本県介護支援専門員協会 

 

３ 受講対象者 

介護支援専門員証の交付または更新を受けてから、その有効期間が満了するまで

に介護支援専門員として実務に従事している者又は過去に従事した経験を有する者

であって、介護支援専門員証の有効期間が平成３１年２月末までに満了する者とし

ます。 

※①実務経験の期間は問いません。 

 ※②居宅介護支援事業所の管理者としての従事期間は実務経験とみなされます。 

※③演習実施にあたり、受講者には事前課題（事例）を提出していただきます。 

※④現在、介護支援専門員としての実務に就いていない方や上記③の事前課題（事

例）提出ができない方は「更新研修（実務未経験者）」の受講をお勧めします。 

     （事前課題については、実務未経験研修開催時期などの詳細は追ってホーム 

ページ上で発表します） 

 

４ 研修方法 

   平成２９年度熊本県介護支援専門員専門研修に併せて実施します。 

 

５ 日程等 

【期日・会場】 

グループ 日 数 期  日 会 場（予定） 

共通 
１日目 ６月 １日（木） 

くまもと森都心プラザ 
２日目 ６月 ２日（金） 

グループ① 

３日目 ７月 ３日（月） 

くまもと森都心プラザ 

KKR ホテル熊本 

※詳細は日程表でご確認ください 

４日目 ７月１２日（水） 

５日目 ７月１７日（月） 

６日目 ７月２４日（月） 

７日目 ８月 ２日（水） 

８日目 ８月 7 日（月） 

９日目 ８月２２日（火） 

10 日目 ９月 １日（金） 

11 日目 ９月１１日（月） 

12 日目 ９月１２日（火） 

13 日目 ９月２５日（月） 

14 日目 １０月  ４日（水） 



15 日目 １０月１０日（火） 

グループ② 

３日目 ７月 ４日（火） 

 

 

 

 

 

 

くまもと森都心プラザ 

KKR ホテル熊本 

※詳細は日程表でご確認ください 

４日目 ７月１３日（木） 

５日目 ７月１８日（火） 

６日目 ７月３１日（月） 

７日目 ８月 ３日（木） 

８日目 ８月 ８日（火） 

９日目 ８月３１日（木） 

10 日目 ９月 ７日（木） 

11 日目 ９月１４日（木） 

12 日目 ９月１５日（金） 

13 日目 ９月２７日（水） 

14 日目 ９月２８日（木） 

15 日目 １０月１１日（水） 

（１）共通は２日間の受講となります。 

（２）各グループの受講日数は１３日間の受講となります。 

なお、グループの日程を組み合わせて受講することはできません。 

 （３）受講グループについてのご指定はできません。（会場収容人数があるため） 

※どうしても不都合がある方につきましては、やむを得ない事由と判断された 

場合のみ変更を認めることもありますが、決定理由についての問合せにはお

応えできません。 

 （４）やむを得ない事由（天候や会場の都合など）により日程や会場、開始時刻を変 

更することがありますが、通達について予告が可能な場合は、研修会場で予告 

をするか、前日もしくは当日の変更については当協会ホームページ上でお知ら 

せいたします。 

（５）介護支援専門員証更新のためには、研修の全課程（１５日間）を修了する必要 

があり、理由の如何を問わず１日でも欠席されると更新できません。 

（６）更新研修を受講しなかった場合、介護支援専門員証の有効期間が切れ、その間 

介護支援専門員として実働できなくなりますが、介護支援専門員の資格は喪失

しません。介護支援専門員として実働される前に、再研修を受講することによ

り、再び実働できるようになります。 

（７）会場の住所及び連絡先 

 ○くまもと森都心プラザ 

     熊本市西区春日１丁目１４番１号  ℡０９６－３５５－７４００ 

    〇KKR ホテル熊本（熊本共済会館） 

     熊本市中央区千葉城町３－３１   ℡０９６－３５５－０１２１ 

 

６ 研修課程 

   合計８８時間とし課程は別添「熊本県介護支援専門員更新研修（実務経験者・初

回）カリキュラム」のとおり 

 

７ 受講費用  

・受講料  ４７，０００円（資料代含む） 

※納入された受講費用は、原則として返還しません。 

    ※下記の指定口座にお振込ください。 

なお、振込に要する手数料は、自己負担となりますことをご了承願います。 



入  金  先 

熊本県介護支援専門員協会 

住   所   熊本市東区尾ノ上 1-22-31-302 

電   話   ０９６－２８８－６５５３ 

 

金融機関名   肥後銀行 菊池支店（店番２１４） 

口座番号   普通 １８００４３３ 

口 座 名   熊本県介護支援専門員協会 会長 土屋
つ ち や

 政
まさ

伸
のぶ

 

 

８ 受講申込方法 

（１）提 出 物 ※不備があった場合は受付できません 

    ①受講申込書（別紙） 

※別紙受講申込書に必要事項を記入のうえ「振込書等の写し（コピー）」を 

申込書に同封して提出ください。（写しはA4サイズが好ましい） 

    ②介護支援専門員証の写し 

※Ａ４サイズの用紙に原寸大でコピーしたものを申込の指定欄に貼付 

 

 

（２）申込受付開始日及び申込締切日 

平成 ２９年 ５月 １５日（月）必着 

   ※締切厳守です。締切後の申込についてはお受付できません。 

 

（３）申込先と留意事項 

   熊本県介護支援専門員協会へ郵送にてお申し込みください。 

    ※申込み後、申込書類の到着確認の問合せには対応しておりませんので、到達 

  確認が必要な方は配達が証明される郵送方法をご選択ください。     

(簡易書留、レターパック（赤のみ）など) 

    ※申込み後、平成２９年５月２６日（金）までに受講券が届かない方は熊本県

介護支援専門員協会までお問い合わせください。 

    ※提出書類について、申込に必要な内容の記載漏れ、介護支援専門員証の写し

などの添付漏れなどがあった場合、受講の受付は不可となりますことをあら

かじめご了承願います。 

（申込書類等の不備に関する連絡は行っておりません） 

 

９ 申込送付先 

〒862－8799 熊本東郵便局 私書箱第 10 号 

熊本県介護支援専門員協会 

  ※個人情報を安全に管理する目的で、受講申込書の送付先が私書箱に変わりました。 

   くれぐれもお間違いがないようにご留意願います。 

 

10 問合せ先     熊本県介護支援専門員協会 

℡ 096‐288‐6553 FAX 096‐288‐6554 

※電話でのお問合せは、土日・祝日を除く平日の午前９時から午後５時までに

お願いします。 

またお申込み期間中は電話によるお問合せが集中いたしますので、おかけい

ただきました時に話し中などによりすぐに対応できない場合もございますこ



とをあらかじめご了承ください。 

 

10 修了証明書の交付について 

   本研修の全課程を受講された方には、修了証明書を交付します。 

   なお、遅刻・途中退席・欠席された方は、本研修を修了したとみなしませんので 

御注意ください。 

 

11 介護支援専門員証の交付について 

   本研修の全課程の合計 15 日間（延べ 88 時間）を修了後、熊本県に介護支援専門

員証交付の申請を行うことが必要です。 

 

12 遵守事項 

   本研修において知り得た個人の秘密の保持については、研修実施機関のみならず

受講者においても同様に、厳格に取り扱うよう遵守してください。 

 

13 その他 

 （１）受講に際しての配慮について 

     身体の障がい等により受講に際して配慮が必要な方は、事前にご相談ください。 

    ※状況によりお受けできない場合もありますことをあらかじめご了承ください。 

 

（２）当日持参するもの 

   ※いずれもお忘れになった場合、受講できませんのでご注意ください。 

    ・受講券 

・印鑑（出席簿に押印） 

・受講に際し指示のあったもの（事例など） 

 

 （３）駐車場について 

会場の駐車場は駐車台数が限られているため、満車の際はご自分で最寄の有料 

駐車場や公共交通機関等を利用いただくことになりますので、研修開始前に周辺 

駐車場の確認をお願いいたします。 

※周辺駐車場の情報提供はしておりません。 

※駐車場満車を理由とした遅刻も認められていませんので、くれぐれもご注意く 

ださい。 

 

（４）昼食及び宿泊等について 

    各自で手配してください。 

   ※会場内での飲食は許可をいただいていますが、ロビーなどでの飲食はほかのお 

客様のご迷惑になりますのでご遠慮願います。 

 


