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社会福祉法人青森県社会福祉協議会 青森県福祉人材センター  工藤（優） 

〒030-0822 青森市中央３丁目 20 番 30 号 県民福祉プラザ２階 

TEL017-777-0012 FAX017-777-0015 

  福祉の仕事に興味・関心のある中学生とその保護者 対象者 

定  員 １０名（先着順） 内 容 

会  場 

青森市総合体育館（青森市大字浦町字橋本 335-17） 

カクヒログループスーパーアリーナ 会議室４ 

※集合・解散場所はこちらになります。見学の際は、主催者の手配車で移動になります。 

9:15～14:15 

① 認知症サポーター養成講座 

青森市認知症サポーター等養成事業事務局 

 内容 認知症の理解、ご本人の気持ちや接し方等 

 

② げんば見学 高齢者分野 

社会福祉法人平元会 特別養護老人ホーム寿幸園（青森市） 

 

③ げんば見学 障がい者分野 

特定非営利活動法人ドアドアらうんど・青森（青森市） 

就労継続支援Ｂ型ほ・だあちゃ カフェほ・だあちゃ 

申込方法 
WEB または、FAX で参加申込書（同意書）に必要事項をご記入のうえ

お申し込みください。７月３１日（木）しめきり 

 

 

 



令和７年度 福祉のげんば発見ツアー 

参加申込書 しめきり７月３１日（木） 

申込年月日 令和 ７ 年   月   日 年齢 

ふりがな 

氏  名 

 

 

 

     歳 

学年   年生 

学校名                    中学校 

住  所 
〒   － 

 

 

保護者の方の参加 

 

        ふりがな 

（  ）参加 （保護者氏名              ） 

（  ）不参加 

電話番号 

日中連絡が取れる番号 
 

将来考えている職業  

福祉施設での 

職場体験（後日） 
（  ）希望する   （  ）希望しない 

同 意 書 
【令和７年度福祉のげんば発見ツアー】への参加について、内容に 賛同し 

（参加者氏名） 

 

                      が参加することに同意します。 

 令和７年  月  日 

             保護者氏名                ㊞ 

             緊急連絡先 

              

           お子様の食物アレルギーの 有・無 （        ）  

※この同意書の原本は、当日受付にお持ちください。 

★申込先 FAX 017-777-0015 青森県福祉人材センター 工藤（優）宛 

※福祉施設での職場体験については、オリエンテーション等でご説明します。 

 


