
★１日目（事前研修） 

【７月２５日（木）】 

西区在宅ｻｰﾋﾞｽｾﾝﾀｰ 研修室 

★最終日（事後研修） 

【８月２９日（木）】     

西区在宅ｻｰﾋﾞｽｾﾝﾀｰ 研修室 

西区社会福祉協議会 

名古屋市西区花の木 2-18-1 

          西区役所５階 

 

 

＜交通機関＞ 

地下鉄鶴舞線「浄心」4 番出口南西へ 150ｍ 

名駅１２系統：西区役所下車 西へ 100ｍ 

名駅１５系統：浄心町下車 南へ 200ｍ 

会場案内図 
 

 
  
 
 
 
 
 
               

 
 
 

  

＜問合せ先・申し込み先＞ 

社会福祉法人名古屋市西区社会福祉協議会  

〒451-8508 西区花の木 2-18-1 西区役所 5 階 

  電話）５３２－９０７６ ＦＡＸ）５３２－９０８２ 



サマーボランティアスクール受け入れ施設一覧 
 

＜グループⅠ＞ 

種別 施設名 住所 最寄の交通機関 日程 日 数 定 員 コース番号 

生活介護・就労継続支援Ｂ型 桜木授産所 菊井１－２１－１６ 市バス菊井通四丁目    徒歩 2 分 ７／２９（月）～８／２（金）の期間内 ３日 何人でも可 Ⅰ—１ 

生活介護事業所 サンホープ名古屋 中小田井５－３５ 名鉄犬山線中小田井駅   徒歩 3 分 ７／２９（月）～８／１（木）の期間内 ４日 ２名 Ⅰ—２ 

生活介護事業所 よつ葉作業所 笠取町４－７７ 鳥見町バス停       徒歩 3 分 ８／１５（木）～８／１６（金） ２日 １名 Ⅰ—３ 

児童発達支援センター 北部地域療育センターよつば 新福寺町２－６－５ 市バス大金町       徒歩 5 分 ８／１９（月）～８／２０（火） ２日 ３名 Ⅰ—４ 

就労継続支援Ｂ型 じゃがいも 赤城町１８７—１ 地下鉄/名鉄上小田井駅   徒歩 10 分 ７／２９（月）～８／２（金）の期間内 ３日 ２名 Ⅰ－５ 

 

＜グループⅡ＞ 

種別 施設名 住所 最寄の交通機関 日程 日 数 定 員 コース番号 

特別養護老人ホーム 庄内の里 中小田井２－９８ 市バス中小田井二丁目     徒歩 5 分 ８／５（月）～８／８（木） ４日 ３～４名 Ⅱ－１ 

特別養護老人ホーム・小規模

多機能型居宅介護 
びわじま介護センター 枇杷島２—１９－１８ 名鉄本線東枇杷島駅      徒歩 3 分 ８／５（月）～８／９（金）期間内 ３日 ４名 

Ⅱ－２ 

高齢者通所介護 

（デイサービス）施設 

白働塾いきいき  那古野２－１１－２２ 市バス菊井町         徒歩 3 分 ７／３１（水）～８／１（木） ２日 ２名 Ⅱ－３ 

デイサービスセンター

大金 
大金町２－４ 地下鉄鶴舞線庄内通駅     徒歩 3 分 ８／１９（月）～８／２３（金）の期間内 ３日 ３～５名 Ⅱ—４ 

なごやかハウス名西 名西１－２４－８ 市バス枇杷島スポーツセンター 徒歩 1 分 ８／５（月）～８／７（水） ３日 ３名 Ⅱ－５ 

老人福祉センター 天神山福祉会館 花の木３－１８－１２ 地下鉄鶴舞線浄心駅      徒歩 5 分 ８／２１（水）～８／２２（木） ２日 ４名 Ⅱ－６ 

児童厚生施設 西児童館 花の木２－１０－７ 市バス天神山         徒歩 1 分 ８／２１（水）～８／２３（金） ３日 ２～３名 Ⅱ－７ 

 

 

 

＜ 施設種別の紹介 ＞ 
 

生活介護事業所 …… 日常生活でお手伝いを必要とする重度障がいのある方を対象に、軽い作業（仕事）の日中活動をお手伝いするサービスです。 

児童発達支援センター …… 障がいのある児童が通い、障がい児に関する必要な訓練、指導および助言や、地域の障がいのある児童が通う施設の援助を行っています。 

就労継続支援Ｂ型 …… 障がいのある方が施設内での生産活動を通じて、その知識と能力の向上に必要な訓練などの障がい福祉サービスを受けながら就労を目指す施設です。 

特別養護老人ホーム …… 日常生活全てにわたって介護が必要な方で、車いすやベッドを利用されている高齢の方に入所、生活していただいている施設です。 

小規模多機能型居宅介護 …… デイサービスや施設に短期間宿泊するショートステイやホームヘルプサービス（訪問）等のサービスが複合的に受けられる施設です。 

高齢者通所介護（デイサービス） …… 高齢の方が施設に通い、日帰りで入浴・食事・レクリエーションなどのサービスを受けられる施設です。 

老人福祉センター …… 高齢の方の福祉の増進を目的とした施設です。無料健康相談など各種相談や健康の増進、教養の向上、レクリエーション活動等に関する事業を行っています。 

児童厚生施設 …… 児童が健全な遊びを得て、健康を増進し、情緒を豊かにすることを目的とした施設です。 

 



学校名 学年 年齢 　　　　歳

フリガナ

コース番号 コース番号 コース番号

◎今までにボランティア活動をしたことがありますか。 は　い　　　・　　　いいえ

◎学校で福祉体験学習をしたことがありますか。 は　い　　　・　　　いいえ

「はい」と答えた方は⇒

　　　　　　　　　年　　　　月　　　　　日

 サンホープ名古屋      Ⅰ－２

 よつ葉作業所 　　 Ⅰ－３

 北部地域療育センター
よつば

　　 Ⅰ－４

 じゃがいも Ⅰ－５

 西児童館                Ⅱ－７

※ この申込書にて得たお名前・ご住所等個人情報は、この事業以外には使用する事は
ありません。

グ
ル
ー
プ
Ⅰ

 デイサービスセンター大金    Ⅱ－４

 天神山福祉会館　 　 Ⅱ－６

 

 びわじま介護センター　 　 Ⅱ－２

 なごやかハウス名西    Ⅱ－５ 庄内の里　　　　　　　        Ⅱ－１

※第３希望は記入したい場合のみ記入してください。どちらのグループから選んでもらっても良いです。

 桜木授産所                Ⅰ－１

（　　　　　　　）

高齢者疑似体験・点字学習・ガイドヘルプ・手話学習・盲導犬・その他（　　　　　　　　）

*申込者多数の場合は抽
選となります。

私は保護者としてサマーボランティアスクールへの参加申込を承諾します。

㊞

　　　　　　　　年

◎サマボラに参加しようと思った理由を教えてください。

電話番号
（緊急

連絡先）

保護者氏名　　　　

申込者との続柄

第3希望
施設名

＜　アンケート　＞

  私はサマーボランティアスクール申込にあたって、活動中に知った、施設を利用されている方々のあらゆる個人的な
情報についてみだりに他の人に話さない事を約束します。

氏名

住　所

電話番号

 白働塾いきいき               Ⅱ－３

グ
ル
ー

プ
Ⅱ

下記のグループ表Ⅰ・Ⅱよりそれぞれひとつずつ選んで第２希望まで記入してください。

西区サマーボランティアスクール2024参加申込書

※参加申込については、保護者の方の承諾を得てください。

第1希望
施設名

第2希望
施設名

〒 －


