
神戸市委託・意思疎通支援事業   
受託団体：(社福)神戸市身体障害者団体連合会 

実施団体：ＮＰＯ法人神戸ろうあ協会 

令和８年度 手話通訳者養成講座「手話通訳Ⅰ」  
 

・目的：聴覚障害者に通じたかどうかを確認したり、目の前にある実物や書類などをうまく使いながら、 

手話通訳ができるところまで、系統的にわかりやすく学習を積み上げる。 

 

・対象：神戸市在住・在勤・在学で、「手話奉仕員講座（入門・基礎課程）」を修了された方 

 

・日時：令和８年５月１４日(木)～令和９年１月１４日(木) 毎木曜日 

                                   全３４回 （予備日 １/２１、２８） 

 

① 朝クラス ９時４５分～１１時４５分    ② 夜クラス １８時４５分～２０時４５分 
 

【実施日】 ５月  １４ ２１ ２８  

６月 ４ １１ １８ ２５  

７月 ２ ９ １６ ２３ ３０ 

８月 ６ １３ ２０ ２７  

９月 ３ １０ １７ ２４  

１０月 １ ８ １５ ２２ ２９ 

１１月 ５ １２ １９ ２６  

１２月 ３ １０ １７ ２４  

１月 ７ １４ （21） (28)  

 

・会  場：神戸市立総合福祉センター 研修室 

・定  員：各２０名   

・受講料：無料  

・講 師：神戸ろうあ協会手話派遣センター登録講師 

・使用テキスト：各自で開講日までにご用意ください。 

厚生労働省手話通訳者養成カリキュラム対応 

         「手話通訳Ⅰホップステップジャンプ」（社福）全国手話研修センター発行（税込 3,080円） 

         「講義テキスト 改訂版」（社福）全国手話研修センター発行（税込 1,980円） 

・申し込み方法：申込書に記入の上、メール・FAX（持参可）、で手話派遣センターへお申し込みください。 

・申し込み締め切り：令和８年４月１３日（月) 

 

面接について：手話奉仕員養成講座での手話習得度を確認するため、 

令和 8年４月２３日(木)面接を行います。 

４月１９日（日）までに面接のご案内が届かない場合にはお問い合わせください 

なお、面接結果により受講不可となることがあります。ご了承ください。 
 

・その他：①全３４回のうち８０％（２８回）出席の方には修了証をお渡しします。 

⓶当センターからのご連絡は原則メールです。下記アドレスの受信設定をお願いします。 

【問い合わせ・申し込み先】NPO法人神戸ろうあ協会 手話派遣センター 

                   〒650-0016 神戸市中央区橘通 3-4-1 神戸市立総合福祉センター２階 

                            TEL/FAX：078-371-3218 E-mail：kobe.s.haken2@gmail.com 

◎受付時間 FAX・E-mail対応…２４時間 TEL対応…平日10：00～17：00 （土・日・祝日を除く） 

 

【内容】 

◆手話通訳技術 

◆特別講義 (予定) 

  「手話通訳の心構え」 

  「身体障害者福祉概論」 

  「ソーシャルワーク概論」 

  「手話通訳の理念と仕事Ⅰ」 

お申込みはこちら 

mailto:kobe.s.haken2@gmail.com


 

 

申込日：２０２６年   月   日 

令和８年度 

手話通訳者養成講座「手話通訳Ⅰ」申込書 

希望クラス           朝     ・      夜   

ふりがな  

名  前                                 

住  所 
（〒    －       ） 

TEL・FAX番号 

メールアドレス 

添付可能なアドレスを 

ご記入ください。 

TEL：（        ）        － 

FAX：（        ）        － 

※ E－mail：                      @ 

手話奉仕員養成講座 

基礎課程 

受講場所：神戸市      区、  市民福祉大学、 他（          ）     

修了年月：                 年          月 

手話サークル名  

手話通訳者を目指す理由 

   

 

＊すべてご記入ください。 

 

                          

二次元コードからのお申し込みはこちらから 

 

 

 

お申込みの際記入いただいた個人情報は、本講座にかかる事務以外に一切使用いたしません。 


