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 実 習 施 設 利 用 計 ⏬ 書 

 

○研修全体ࡢ期間㸸ᖹ成 「5 ᖺ 11 ᭶ 1【 日～ᖹ成 「【 ᖺ 「 ᭶ 1【 日ᖹ成 「5 ᖺ 9 ᭶ 「0 日作成 

 

 

  

 

  

 

  

 

  

 

  

 

  

 

  

 

  

 

  

 

  

 

  

 

  

  

  

 

 

 

 

 

施設種ู 

施 設 ྡ 

 

人数࣭時間 

施設等ࡢ 

実習指導者ྡ 
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介護老人福祉施設 

特ู養護老人࣮࣒࣍ 

ࣦィࣛ十஧坊 
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 瀬ྂ 千௦ 

住 所 㸸 滋 賀 県 湖 南 市 岩 根 【90-4 
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介護老人福祉施設 社会福祉法人幸ᑑ会 
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㸴  
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   人 

日比 晴久 

Ụ隅 定雄 

住 所 㸸 滋 賀 県 大 津 市 神 出 開 ⏫ 「【0-9 
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介護老人福祉施設 社会福祉法人ඵ起会  
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澤 九仁男 

住所㸸滋賀県湖南市丸山 4୎目 5-1 
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実習人数合計 

 

  人 1】 人 人 

 

募 集 定 員 
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