
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



実務者研修の概要 

 

【考え方】 

800時間課程のうち、実務経験のみでは修得できない知識・技術を中心に構成。 

 

 既存研修との読替えを行うことを念頭に、原則として、科目をＩ・Ⅱに分割。 

Ⅰ‥ 基本的事項（就業初期の段階で受講することが望ましい事項） 

Ⅱ… 応用的事項（知識・技術の効果的な定着・向上を促す観点から、一定の実務を経た後に受講することが望ましい事項） 

 

多様な教育主体によって教育が担われる（科目読替が行われる）ことから、教育水準を担保するため「到達目標」を規定し、基準化。 

 

実務者研修（6ケ月研修）の教育カリキュラム 

科目 内容 

社会の理解 人間の理解、生活と福祉、社会保障制度、介護保険制鹿など 

介護の基本 介護の理念、介護実践における連携、リスクマネジメントなど 

コミュニケーション技術 利用者・家族とのコミュニケーションなど 

生活支援技術 自立に向けた居住環境の整備、自立に向けた移動の介護など 

介護過程 介護過程の意義、介護過程の展開 など 

発達と老化の理解 人間の成長と発達の理解、老化に伴うこころとからだの変化 など 

認知症の理解 医学的側面から見た認知症の理解、認知症に伴うこころとからだの変化 

障害の理解 障害の理解、障害の医学的側面の知識など 

こころとからだのしくみ こころのしくみの理解、からだのしくみの理解 など 

医療的ケア たんの吸引、経管栄養 

合計 450時間程度 

 

 

【スクーリングの取扱い】 

○ スクーリングの時間は、最低限 45時間＋α（医療的ケア関係） 

Ｏ スクーリングでは、ケーススタディ（応用的な事例を用いて実践力を養成する）、介護技術の評価、通信教育等で修得した知識の修得度確認、医療的ケアに関する演習を

行う。 

○ 他の学校・養成施設、介護実習Ⅱを行う施設・事業所への委託実施可。 



 

【通信課程での評価】 

○ 科目ごとにレポート（課題）を提出し、添削指導、評価。 

 

実務者研修のカリキュラム内容 

教育内容 教育に含むべき事項と教育内

容 

到達目標 【評価課題の実施】 

人間の尊厳と自立 

（5時間） 

①人間の尊厳と自立 ○ 尊厳の保持、自立・自律の支援、ノーマライゼーション、利用者のプライバシーの保護、権利擁護等、 

介護の基本的な理念を理解している。 

社会の理解Ｉ 

（5時間） 

①介護保険制度 ○ 介護保険制度の体系、目的、サービスの種類と内容、利用までの流れ、利 

用者負担、専門職の役割等を理解し、利用者等に助言できる。 

社会の理解Ⅱ 

（30時間） 

①生活と福祉 

②社会保障制度 

③障害者自立支援制度 

④介護実践に関連する諸制度 

○ 家族、地域、社会との関連から生活と福祉をとらえることができる。 

  社会保障制度の発達、体系、財源等についての基本的な知識を修得している。             

○ 障害者自立支援制度の体系、目的、サービスの種類と内容、利用までの流れ、利用者負担、専門職の役割等を 

理解し、利用者等に助言できる。 

○ 成年後見制度、生活保護制度、保健医療サービス等、介護実践に関連する制度の概要を理解している。 

介護の基本Ｉ 

（10時間） 

①介護福祉士制度 

②尊厳の保持、自立に向けた介

護の考え方と展 

開 

③介護福祉士の倫理 

○ 介護福祉士制度の沿革、法的な定義・業務範囲・義務等を理解している。 

○ 個別ケア、ＩＣＦ（国際生活機能分類）、リハビリテーション等の考え方を踏まえ、尊厳の保持、自立に向けた介護

を展開するプロセス等を理解している。 

○ 介護福祉士の職業倫理、身体拘束禁止・虐待防止に関する法制度等を理解し、倫理を遵守している。 

介護の基本Ⅱ 

（20時間） 

①介護を必要とする人の生活

の理解と支援 

②介護実践における連携 

③介護における安全の確保と

リスクマネジメント 

④介護福祉士の安全 

○ 介護を必要とする高齢者や障害者等の生活を理解し、ニーズや支援の課題を把握することができる。 

○ チームアプローチに関わる職種や関係機関の役割、連携方法に関する知識を修得している。 

○ リスクの分析と事故防止、感染管理等、介護における安全確保に関する知識を修得している。 

○ 介護福祉士の心身の健康管理や労働安全対策に関する知識を修得している。 

 

 

 

 



 

 

教育内容 教育に含むべき事項と教育内容 到達目標 

コミュニケーション技術 

（20時間） 

①介護におけるコミュニケーション技術 

②介護場面における利用者・家族とのコミュニケーション 

③介護におけるチームのコミュニケーション 

○ 利用者・家族とのコミュニケーション・相談援助の技術を修得している。 

○ 援助関係を構築し、ニーズや意欲を引き出すことができる。 

○ 利用者の感覚・運動・認知等の機能に応じたコミュニケーションの技法を

選択し活用できる。 

○ 状況や目的に応じた記録、報告、会議等での情報の共有化ができる。 

生活支援技術Ⅰ 

 

（20時間） 

①生活支援とＩCＦ 

②ボディメカニクスの活用 

③介護技術の基本（移動・移乗、食事、入浴・ 

④環境整備、福祉用具活用等の視点 

 

○ 生活支援におけるＩＣＦの意義と枠組みを理解している。 

○ ボディメカニクスを活用した介護の原則を理解し、実施できる。 

○ 介護技術の基本（移動・移乗、食事、入浴・清潔保持、排泄、着脱、整容、 

口腔清潔、家事援助等）、利用者。環境を整備する視口腔清潔、家事援助等）

取得している。 

○ 住居環境の整備、福祉用具の活用により、利用者の環境を整備する視点、

留意点を理解している。 

生活支援技術Ⅱ 

 

（30時間） 

①利用者の心身の状況に合わせた介護、福祉用具等の活用、 

環境整備 

・移動・移乗 ・食事 

・入浴・清潔保持・排泄 

・着脱、整容、口腔清潔 

・睡眠 ・終末期の介護 

○ 以下について、利用者の心身の状態に合わせた介護、福祉用具等の活用、 

環境整備を行うことができる。 

・移動・移乗・食事・入浴・清潔保持・排泄 

・着脱、整容、口腔清潔・睡眠・終末期の介護 

介護過程Ｉ 

 

（20時間） 

 

①介護過程の基礎的知識 

②介護過程の展開 

③介護過程とチームアプローチ 

○ 介護過程の目的、意義、展開等を理解している。 

○ 介護過程を踏まえ、目標に沿って計画的に介護を行う。 

○ チームで介護過程を展開するための情報共有の方法、各職種の役割を埋 

解している。 

介護過程Ⅱ 

（25時間） 

①介護過程の展開の実際 

・利用者の状態（障害、要介護度、医療依存度、 

 居住の場、家族の状況等）について事例を設定し、介護過程を展開させる。 

・観察のポイント、安全確保・事故防止、家族支援、他機関との連携等についても考察させる。 

 

到達目標 ○ 情報収集、アセスメント、介護計画立案、実施、モニタリング、介護計画の見直しを行うことができる。 



 

教育内容 教育に含むべき事項と教育内容 到達目標 

障害の理解Ⅰ 

（10時間） 

①障害者福祉の理念 

②障害による生活障害、心理 1行動の特徴 

③障害児者や家族へのかかわり・支援の基本 

 

○ 障害の概念の変遷や障害者福祉の歴史を踏まえ、今日的な障害者福祉 

の理念を理解している。 

○ 障害（身体・知的・精神・発達障害・難病等）による生活上の障害、心理・

行勤の特徴を理解している。 

○ 障害児者やその家族に対する関わり・支援の基本を理解している。 

障害の理解Ⅱ 

（20時間 

①医学的側面からみた障害の理解 

②障害児者への支援の実際 

○様々な障害の種類・原因・特性、障害に伴う機能の変化等についての医学 

的知識を修得している。 

○ 障害児者の障害、家族・社会関係、居住環境等についてアセスメントし、    

その状況に合わせた支援ができる。 

○ 地域におけるサボヰ体制を理町・支援に活用できる 0 

こころとからだのしくみⅠ 

（20時間） 

①介護に関係した身体の仕組みの基礎的な理解 

（移動・移乗、食事、入浴・清潔保持、排泄、着脱、整容、 

口腔清潔等） 

○ 介護に関係した身体の構造や機能に関する基本的な知識を修得している。 

こころとからだのしくみⅡ 

（60時間） 

 

①人間の心理 

②人体の構造と機能 

③身体の仕組み、心理・認知機能等を踏まえた 

介護におけるアセスメント観察のポイント、介護・ 

連携等の留意点 

・移動・移乗 ・食事 

・入浴・清潔保持・排泄 

・着脱、整容、白腔清潔 

・睡眠 ・終末期の介護 

○ 人間の基本的欲求、学習・記憶等に関する基礎的知識を修得している。 

○ 生命の維持・恒常、人体の部位、骨格・関節・筋肉・神経、ボディメカニ

クス等、人体の構造と機能についての基本的な知識を修得している。 

○ 身体の仕組み、心理・認知機能等についての知識を活用し、アセスメント、 

観察、介護、他職種との連携が行える。 

医療的ケア 

（50時間） 

医療的ケア実施の基礎、噂疲吸引（基礎的知識・実施手順）線管栄養（基礎的知識ｔ実施手順）医療的ケアを安全・適切に実施する 

ために必要な知識・技術を取得する。 

 

 

 

 

 



 

実務経験者の学習イメージの例 

 

注）実務者研修(6か月研修)を 450時間程度とした場合 

 

【前提】 

・1年間かけて研修を終えることを想定。（数年間かけることも可能） 

・通信教育を中心した学習とし、通学（スクーリング）は 45時間程度と仮定。 

・ホームヘルパー2級未取得の場合。 

 

【学習イメージ】＜1年コースの場合＞ 

 

（通学）⇒2か戸に 1回程度  

（通信学習）⇒ 毎週 8時間程度の学習。例えば、 

①週 1回は 4時間（休日を活用） 

②週 4回は 1時間（出勤日を活用） 

 

【備考】 

・ホームヘルパー2級取得者の場合、130時間分は免除。 

⇒ 通信学習の時間は、毎週 5時間程度となる。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



認定介護福祉士（仮称）について 

 

Ⅰ 認定介護福祉士(仮称)の役割 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ⅱ 現介護福祉士・認定介護福祉士と実務経験年数対応図 

実務経験について 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

資格について 業務等 

引用：厚生労働省通達文 

居宅・施設いずれかの

事業所で 7～8年以上

の勤務経験 

0年 

認定介護福祉士(仮称) 

介護福祉士 

認定専門介護福祉士（想定） 
 

チームの一員として介護実践 

介護チームのリーダー 

介護チームのリーダーへ指導者 
フロア主任 

小規模拠点のリーダー等 

ユニットリーダー 

サービス提供責任者等 

◆介護チーム(ユニット等 5～10 名の介護職によるサービス提供チーム)のリーダーに対する教育指導、サービスのマネジメントを行い、介護チームのサービスの質を

向上させる。 

  ＊介護チームのリーダー(ユニットリーダー、サービス提供責任者等)を教育指導・小規模拠点のサービス管理を行う位置にある。 

 

◆利用者の生活支援において他職種と介護チームとの連携・協働を促進する(中核となる)役割 

  

 ＊これらの役割を果たす前提として十分な介護実践力(実務経験等を通した判断力、介護提供能力)を備えていることが必要 


