
2023年度大阪府訪問看護実践研修事業 教育ステーション「体験研修事業」

あいの発達支援リハビリ訪問看護ステーション（担当：森 将司）
〒567-0011 茨木市高田町1-22 AINOPIAビル２階

TEL 072-627-7896 FAX072-626-2414

2023年12月末
まで随時受付

訪問看護「教育ステーション」による
体験研修のご案内‼

▶受け入れ期間：2023年12月末まで （日程はご相談ください）

▶対象： 訪問看護に興味のある専門職（看護師・リハビリセラピ

スト・ケアマネジャー・ソーシャルワーカー）や、学生
（高校生や看護学生）、訪問看護師

▶体験費用：

▶１日体験コース （9時００分～１７時００分）

訪問看護師に同行し、訪問看護師の仕事内容や療養者とその家族が地域でどのように

生活をしているのかを知ることができる体験コースです。

体験内容

※申し込みは、①裏面用紙に記載しFAX ②QRコード
③電話のいずれかで申込みください。

無料

小児の対象者が多い
訪問看護を行っています

在宅で小児患児や家族はどのような
生活をしているのだろう？

※新型コロナウイルス感染症の状況次第では延期や中止となる場合があります。
※体験の希望内容によっては、協力ステーションが体験研修先となる場合があ
ります。



申し込み日

2023年度大阪府訪問看護実践研修事業 2023年 月 日

（教育ステーション事業）

訪問看護ステーション体験・研修 申込書

ふりがな
氏 名

男 生 年月 日

・ 昭和
平成

年 月 日 生女

住 所
〒

所 属
※有職者の方は勤務先、職位をご記入ください。学生の方は学校名をご記入ください。

連絡先

ＴＥＬ：
※ご希望の連絡方法
に○をしてください。

ＦＡＸ：

E-mail：

下記の項目にご記入ください (該当するものに○、またはご記入ください）

資格 看護師 准看護師 保健師 その他（ ）

経験年数

看護職経験： 年

病棟経験： 年

訪問看護ＳＴ経験： 年

その他の経験： 年

離職期間 通算： 年

体験希望日

第１希望： 月 日 （ ） 第２希望： 月 日 （ ）

第３希望： 月 日 （ ） 第４希望： 月 日 （ ）

体験してみ
たいこと

質問等

※お預かりした個人情報は、教育ステーション事業の円滑な運営以外の目的で利用することはありません。

申し込み先：あいの発達支援リハビリ訪問看護ステーション 担当：森

ＦＡＸ： 072-626-2414


