
「フクシゴト体験フェア 2025（求職者向け職場体験）」実施要項 

 

１ 趣旨       

本事業は、福祉施設での職場体験を通して、市民の福祉の仕事への関心を高め、 

近い将来の福祉人材確保につなげることを目指して行うものです。 

 

２ 主催       

社会福祉法人 日野市社会福祉協議会 （日野市福祉政策課委託事業） 

 

３ 体験実施期間     

２０２５年１０月１日（水）～１１月３０日（日） 

 

４ 受入要請先    

日野市内の福祉施設（高齢・障害・保育分野）…１０か所程度を想定 

 

５ 体験者      

１８歳以上の方（学生を含む） 

 ※年齢制限や資格の有無などの条件は、各施設で設定してください 

 

６ 体験のルール   

  ・体験者は、１施設につき「１日まで」体験することができます 

  ・体験者は、「３施設まで」選んで体験することができます 

 

７ 受入申込     

右記 QR コードまたは日野市社会福祉協議会ホームページより 

「受入施設向けオリエンテーション動画」をご視聴の上、 

「受入施設向け申込書」に必要事項をご記入ください。 

同封の申込書にて、郵送・メール・FAX にてお申込も可能です。 

≪申込期限≫ ２０２５年８月１５日（金）必着 

 

８ プログラム    

施設の日頃の運営に支障をきたすことなく、体験者が有意義な活動ができるよ

う、プログラムを作成してください。 

≪注意点≫ 

・体験者は、職員やアルバイトではありません。 

電話対応／金銭の取り扱い／留守番／車の運転等はできかねます。 

申込書 

オリエンテーション 
動画 



  ・有資格者であっても、身体介護（入浴介助・トイレ介助等）はできません。 

 

９ 連絡調整     

各施設で「担当者」を決め、体験者と連絡調整を行ってください。 

《調整方法》 

① 9 月 1 日～9月 20 日：体験者が専用申込フォームより申し込みます 

② 9 月 22 日～9月 24 日：事務局より各施設に申込者の情報をお知らせします 

③ 9 月 25 日～9月 30 日：体験者と施設で活動日の調整を行ってください 

 

１０ 個人情報の取り扱い 

・体験者の個人情報は、体験者本人が了承した場合を除き、体験終了後は速やか

に破棄してください。 

・貴施設への就職を希望する体験者の氏名とその連絡先は、後日事務局でとりま

とめ、書面にてお知らせいたします。 

 

１１ 受入報告     

受入施設・団体の皆様には、受入終了後、次の書類をご提出いただきます。 

・ 「活動報告書 兼 アンケート」（Ａ４用紙１枚、後日送付） 

≪提出期限≫ ２０２５年１２月１５日（月）必着 

 

１２ その他     

万が一の事故に備えて、保険に加入しています（傷害補償、賠償責任補償）。 

   ※２日目以降の体験は本事業の枠を外れ、補償の対象外となります。 

    長期で体験する方には、ボランティア保険の加入を促してください。 

   【ボランティア保険加入窓口】 

① 日野市社会福祉協議会 日野事務所（日野本町 7-5-23） 

（※10 月 1 日より多摩平に移転予定） 

② 日野市社会福祉協議会 高幡事務所（高幡 1011） 

 

１３ 問合せ先    

社会福祉法人 日野市社会福祉協議会 在宅サービス係（担当：堤・小野） 

住 所：日野市高幡 1011 福祉支援センター内 

ＴＥＬ：０４２－５９１－１５６７（月～金 8：30～17：15） 

ＦＡＸ：０４２－５９１－１５７３ 

メール：jinzai@hinosuke.org  

ＵＲＬ：https://www.hinosuke.org/ 

https://www.hinosuke.org/

