
 

 

 

 

 

 

独立行政法人高齢・障害・求職者雇用支援機構栃木支部 栃木障害者職業センター 

就業支援ミニ研修のご案内 
栃木障害者職業センターでは、地域の就労移行支援事業所等の就労支援スキ

ル向上を目的とした「就業支援ミニ研修」を実施いたします。 

 

参加無料 

研修内容 

 

栃木障害者職業センター    

お申込み方法 
●「就業支援ミニ研修受講申込書」にご

記入のうえ、当センターまで電子メール

にてお申込み下さい。 

【定員】各１０名程度 

※第１回、第２回共に、２日間（計４時間）

の実施となります。２日間とおして受講

できる方が対象となります。 

※なお、定員を超える申込みがあった場

合、受講者数の調整をさせて頂くことがあ

ります。予めご了承ください。                        

E-Mail tochigi-ctr02@jeed.go.jp 

お申込み・お問い合わせ先 

令和７年度  

支援者の皆様のご参加をお待ちしております。 

【第１回】 アセスメントの基礎 

 

申込期間：令和７年１０月８日（水）～１１月１１日（火） 

： 
 

１日目：令和７年１１月１９日(水)  13:30～15:30   

・アセスメントの基礎(講義＋演習) 

２日目：令和７年１２月１７日(水)  13:30～15:30 

・アセスメント実践編（演習） 

〒320-0865 栃木県宇都宮市陸町３番８号 

電話：０２８－６３７－３２１６    担当：星、福井 

令和７年度は、以下の２テーマで研修を開催します。 

【対象者】就労移行支援事業所、就業・生活支援センターの支援員等、障害者  

就労支援に携わっている方 

【第２回】 問題解決技能トレーニング 

１日目：令和８年１月２１日(水)  13:30～15:30   

・問題解決技能トレーニングの概要（講義） 

２日目：令和８年２月４日(水)  13:30～15:30 

・問題解決技能トレーニング実践編（演習） 

申込期間：令和７年１０月８日（水）～令和 8 年１月１３日(火)

（金） 

： 



 

 

 

 

□ 第１回 アセスメントの基礎 

□ 第２回 問題解決技能トレーニングの実践 

（お申込みを希望する回に☑を入れてください。両方選択可。） 

 

施設名・職名・氏名          

 

電話番号             

 
※可能な場合は、貴所の利用者内訳をご記入ください 

■身体障害  割   ■知的障害     割   ■精神障害  割 

■発達障害  割   ■高次脳機能障害  割   ■その他   割 

 

貴事業所で障害者の就労に向けて取り組んでいることやお困りのことがあれば、当日の研修 

の参考にするため、差支えない範囲で下記にご記入ください。 
 

また、今後の研修企画の参考にするため、研修に係るご希望等があればご記入ください。 
例）■障害特性 ■ストレス対処講習 ■ＳＳＴ講習 ■その他(下記に具体的に記載してください) 

 

                 

               

               

               

                

＊個人情報の取扱いについては、当センターの規程に基づき適正に管理いたします。 

Ｅ-mail でお申し込みされる場合は、以上の項目について、記載の上、送信してください。 

就業支援ミニ研修受講申込書 


