生活支援向上加算　講座予定表第3号様式　別紙１

開催14日前までに生活支援コーディネーター及び市まで提出
　

	記載日
	

	団体名
	

	取り組む予定の講座番号　※複数選択可能
	


 （※受講内容に変更や追加が生じた際は、再度提出すること）
　　　　　～裏面あり～

	講座番号
	講座の方向性
　【生活支援を安全に行う】
	実施
予定日
	開催概要

	1
	運転者講習
	
	【タイトル】
【講師名】

	２
	衛生管理・食中毒対策について
	
	【タイトル】
【講師名】

	３
	緊急時の応急手当（心肺蘇生など）
	
	【タイトル】
【講師名】

	４
	詐欺防止について
	
	【タイトル】　
【講師名】

	５
	熱中症について
	
	【タイトル】
【講師名】

	６
	感染症対策について
	
	【タイトル】
【講師名】

	7
	災害対策について
	
	【タイトル】
【講師名】

	講座番号
	講座の方向性
【認知症関連】
	実施
予定日
	開催概要

	８
	認知症対応
	
	【タイトル】
【講師名】

	講座番号
	講座の方向性　　　　　
【団体運営の充実】
	実施
予定日
	開催概要

	９
	団体活動周知のための
ホームページ、チラシの作り方
	
	【タイトル】
【講師名】

	10
	個人情報保護と適切な活用について
	
	【タイトル】
【講師名】

	11
	はちおうじ人生100年
[image: ]サポート企業出前講座
こちらからご確認できます→
	
	【企業名】

【講座名】

	12
	介護予防フレイル予防の基礎知識
（栄養・口腔・運動・社会参加・転倒予防
認知症の予防）
	
	【タイトル】

【講師名】


【生活支援向上加算　確認事項】
□講座実施前に生活支援コーディネーターに事前に参加依頼したうえで、開催すること
（生活支援コーディネーターが参加できない場合は資料等を共有すること）　
□講座開催後は原則1か月以内に別紙１「生活支援向上加算　講座実施報告書」を
市及び生活支援コーディネーターへ提出すること	
□講座に多くの人が受講できるよう配慮すること（活動スタッフ5名以上の参加は必須とする）
□提出前に講師（外部）への謝礼、その他かかる費用について、事前に講師と調整すること
【生活支援コーディネーター記載欄】　
□生活支援向上加算　講座について参加依頼を受けました


生活支援向上加算　講座実施報告書第3号様式　別紙２

講座開催後　原則1か月以内に市及び生活支援コーディネーターへ提出すること
	団体名
	

	開催日
	

	開催場所
	

	講座名
	

	講師名
	

	生活支援コーディネーター
同席あり/なし
	

	活動スタッフ参加者数/氏名
（5名以上）
	


	一般参加者数
※氏名記載不要
	

	講座内容
	

	講座の感想
（できるだけ具体的に記載）

	【学んだこと】




【今後の活動でどのように活かしたいか】




【自由記述】




	今後受けたい講座について
	





生活支援向上加算　講座実施報告書（記載例）第3号様式別紙２

講座開催後　原則1か月以内に市及び生活支援コーディネーターへ提出すること
	団体名
	八王子お助け隊

	開催日
	9/15(月)

	開催場所
	○○市民センター　第2会議室

	講座名
	認知症に関する知識習得

	講師名
	NPO法人××××××　●●氏
認知症当事者　○○氏

	生活支援コーディネーター
同席あり/なし
	なし

	活動スタッフ参加者数/氏名
　　　　　　　　　　　（5名以上）
	5名
八王子　太郎、八王子　多摩子、元八　花子、
高尾　夢子、本郷　町子

	一般参加者数
※氏名記載不要
	2名

	講座内容
	認知症当事者の話を伺い、その後●●氏より関わり方の注意点を教わった。

	講座の感想
（できるだけ具体的に記載）

	【学んだこと】
・口頭だけでなく、メモ用紙に記載しながら丁寧に何回もお伝えすることが大事だということを学んだ。
・背後からの声掛けはびっくりするので目線を合わせてゆっくり話すことが大事

【今後の活動でどのように活かしたいか】
・利用者と話すときには必ず目線を合わせて、ゆっくりとお話してあげるように心がける。

【自由記述】
・活動中に行った支援や気になる点について、コーディネーターから生活支援コーディネーターに連絡する。
講座に参加できなかったスタッフにも共有する。
・まずは傾聴に努め、認知症の方の思いを受け止めながら、支援を行う。

	今後受けたい講座について
	剪定のコツ（時期や切る時に気を付けるポイントなど）
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