
[1144a] 日本語指導が必要な児童生徒教育研修実施要項【新任担当者対象研修】 

１ 目 的   日本語指導が必要な児童生徒に対する教育に関し、在籍学校等の学校関係者 

等が日本語指導や適応指導について協議するとともに、該当児童生徒の受入

れ体制づくりに関する基礎的な知識を身に付ける。 

２ 主 催   島根県教育委員会 

３ 共 催   公益財団法人しまね国際センター 

４ 主 管   島根県教育庁教育指導課・島根県教育センター 

５ 期 日     令和４年５月 31日（火） 13：30～16：30 

６ 会 場    出雲合同庁舎７階  

（702、703 会議室） 

７ 参加者   ア 日本語指導が必要な児童生徒が在籍している小・中・高等学校、特別支

援学校で新たに担当となる教員 

           ※日本語指導が必要な児童生徒とは、 

①日本語で日常会話が十分にできない児童生徒。 

②日常会話はできても、学習言語が不足し、学習活動に支障が生じ 

ている、または生じる可能性がある児童生徒（外国人児童生徒だ 

けでなく、保護者が外国の出身である日本人児童生徒についても 

配慮すること）。 

イ 今後、日本語指導の研修等が必要になる学校または市町村教育委員会の 

担当者（指導協力員等を含む）で希望する者。 

８ 日 程 

   13：00 ～ 13：30   受  付 

     13：30 ～ 13：40  開講行事 

13：40 ～ 14：20   説 明 ① 

  「日本語指導が必要な児童生徒の現状と課題等」 

島根県教育庁教育指導課 指導主事 土江 庸介 

14：20 ～ 15：00  説 明 ② 

「しまね国際センターの事業について」 

しまね国際センター 常務理事 高橋 泰幸 

     15：00 ～ 15：10  休憩 

     15：10 ～ 15：40  実践発表 

              邑南町立瑞穂小学校 学習支援員 日野原 幸子 

     15：40 ～ 16：20  情報交換（グループ協議） 

     16：20 ～ 16：30  振り返り、閉講行事 



９ その他 

・問診票（当日記入したもの）を受付で提出してください。

・申込済みの出席予定者が、病気等やむを得ない事情により出席できなくなった場合には、

その旨速やかに教育指導課担当者へ電話または電子メールにて連絡いただくとともに、

欠席届様式第１号（島根県教育センターホームページ掲載）を、教育指導課長あて提出し

てください。 

・日本語指導が必要な児童生徒が在籍している学校からの参加者１名分の旅費は指定旅費

対応とし、１名を超える参加者の旅費は一般旅費で対応をお願いします。また、市町村教

育委員会からの参加者の旅費は、各市町村教育委員会で対応をお願いします。 

・新型コロナウイルス感染症の状況等により本研修を中止または変更する場合は、島根県教育

センターＨＰに掲載するとともに、別途メールにて連絡します。 

・新型コロナウイルス感染症拡大予防のため、以下の点について、ご理解ご協力をお願いします。 

 息苦しさ、強いだるさ、高熱等の強い症状または、発熱や咳など比較的軽い風邪の症

状がある場合は、研修を欠席する。 

 冷暖房使用にかかわらず、常時または定期的に換気を行うため、体温調節しやすい服

装で参加する。 

 咳エチケットを心がけ、マスクを準備し着用する。 

 当日検温した上で研修に参加し、受付時に問診票を提出する。

 手洗いを励行し、手指消毒をする。 

 密集・密接を避けるため、指定した位置に着席し、近い距離で集まることや互いに手

が届く距離での会話や発声を控える。 

 物品の貸し借りはしない。 

 研修終了後は、密集・密接を避け、速やかに帰着する。 

 個人が排出したゴミ等は必ず持ち帰る。 

＜担 当＞ 

島根県教育庁教育指導課 

   小中幼児教育推進スタッフ指導主事 土江 庸介 

 島根県教育センター 

   企画・研修スタッフ指導主事 松本 洋和 

   TEL 0852-22-6867    FAX 0852-22-6026 

   E-mail tsuchie-yosuke@edu.pref.shimane.jp 



問 診 票
本票は、新型コロナウイルス感染症の拡大防止のため、受講者の健康状態を確認することを目的として

います。 

本票に記入いただいた個人情報については、厳正なる管理のもとに保管し、研修会場にて感染症患者ま

たは、その疑いのある者が発見された場合に必要な範囲で保健所等に提出することがあります。 

なお、研修終了２週間後に破棄します。 

研修名 （1144a）日本語指導が必要な児童生徒研修【新任担当者研修】

研修実施日 ５月 31 日（火） 研修時間 13 時 30 分 ～ 16 時 30 分 

氏  名 
学校名 

(所属名)

【重要】 ・下記に記入をし、受付で提出してください。 

・「ある」に○が付いた場合は、管理職に連絡し、研修参加を見合わせてくだ

さい。 

本日の体調について、以下の項目について伺います。今朝の体温を記入し、現時点のあなたの状

態に該当するものに〇印をつけてください。 

１．今朝の体温は 度     分 

２．今「37.5 度」以上の熱が ある ない 

３．強いだるさや息苦しさが ある ない 

４．解熱剤の服用が ある ない 

５．のどの痛みが ある ない 

６．味覚・嗅覚に異常が ある ない 

 その他申告すべき事項があれば、ご記入ください。 


