
大阪府難病患者等ホームヘルパー養成研修事業者実施要領 新旧対照表 

改 正 後 改 正 前 

第１ から 第１３（略） 

 

第 14 この要領の適用について 

１ この要領は、平成 23年 12 月 15 日から適用するものとする。 

 

２ この要領は、平成 26年３月 31日から適用するものとする。 

 

３ この要領は、令和元年７月 30日から適用するものとする。 

 

４ この要領は、令和３年６月１日から適用するものとする。 

 

５ この要領は、令和４年３月７日から施行し、令和３年１１月２２日から適用するものとする。 

   （経過措置） 

  この要領の施行の際、現に改正前の大阪府難病患者等ホームヘルパー養成研修事業実施要領（以下「旧

要領」という。）の様式により提出されている書類は、改正後の大阪府難病患者等ホームヘルパー養

成研修事業実施要領（以下「新要領」という。）の様式により提出されたものとみなす。 

 

別紙１ から 別紙６（略） 

 

様式第１号 から 様式第８号（略） 

 

 

別添１－１ から 別添１－２（略） 

 

 

 

 

様式第９号（第７条関係） 

    年度 難病患者等ホームヘルパー養成研修年間実施計画書 
 

  年  月  日提出 
（略） 

 

コース

名 

開講 修了 
定

員 

受講

料総

額 

実施場

所（市・

区） 

最寄駅 基

礎

Ⅱ 

基

礎

Ⅰ 

入

門 

公

募 

夜

間 

土

日 年 月 年 月 路線 駅 

                

                

                

                
 

（略） 

 

第１ から 第１３（略） 

 

第 14 この要領の適用について 

１ この要領は、平成 23年 12 月 15 日から適用するものとする。 

 

２ この要領は、平成 26年３月 31日から適用するものとする。 

 

３ この要領は、令和元年７月 30日から適用するものとする。 

 

４ この要領は、令和３年６月１日から適用するものとする。 

 

 

 

 

 

 

 

別紙１ から 別紙６（略） 

 

様式第１号 から 様式第８号（略） 

 

 

別添１－１ から 別添１－２（略） 

 

 

 

 

様式第９号（第７条関係） 

    年度 難病患者等ホームヘルパー養成研修年間実施計画書 
 

  年  月  日提出 
（略） 

 

コース

名 

開講 修了 
定

員 

受講

料総

額 

実施場

所（市・

区） 

最寄駅 
通

学 
－ 

公

募 

夜

間 

土

日 年 月 年 月 路線 駅 

               

               

               

               
 

（略） 

 



改 正 後 改 正 前 

（別添１－３） 

暴力団等審査情報 

 

大阪府難病患者等ホームヘルパー養成研修事業者指定要綱（以下「要綱」という。）第６条第１項の

規定に基づき、難病患者等ホームヘルパー養成研修の事業者指定の申請を行うにあたり、要綱第５条

第２項第１１号に該当しないことを審査するため、本書面を提出するとともに、大阪府暴力団排除条

例第２６条に基づき、府警察本部へ提供することに同意します。 

《代表者・役員情報》 

氏名カナ 氏名漢字 生年月日 性別 法人名称 法人所在地（本社） 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

※１ 入力に当たっては、記載例（シート２）参照のこと 

※２ 本書は、「紙」媒体と併せて「電磁的記録」媒体の提出も求めます。 

※３ 代表者・役員情報は、履歴事項全部証明書の記載の有無に関わらず、定款、寄附行為その他の

基本約款に規定する法人の運営に携わる者 

（取締役、副理事、専務理事、監事、監査役、顧問、相談役その他いかなる名称の有無を問わない）

の全員の情報を記載すること。 

（別添１－３） 

暴力団等審査情報 

 

大阪府難病患者等ホームヘルパー養成研修事業者指定要綱（以下「要綱」という。）第６条第１項の

規定に基づき、難病患者等ホームヘルパー養成研修の事業者指定の申請を行うにあたり、要綱第５条

第２項第１１号に該当しないことを審査するため、本書面を提出するとともに、大阪府暴力団排除条

例第２４条に基づき、府警察本部へ提供することに同意します。 

《代表者・役員情報》 

氏名カナ 氏名漢字 生年月日 性別 法人名称 法人所在地（本社） 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

※１ 入力に当たっては、記載例（シート２）参照のこと 

※２ 本書は、「紙」媒体と併せて「電磁的記録」媒体の提出も求めます。 

※３ 代表者・役員情報は、履歴事項全部証明書の記載の有無に関わらず、定款、寄附行為その他の

基本約款に規定する法人の運営に携わる者 

（取締役、副理事、専務理事、監事、監査役、顧問、相談役その他いかなる名称の有無を問わない）

の全員の情報を記載すること。 



改 正 後 改 正 前 

別添１－４ から 別添１－６（略） 

別添２－１ から 別添２－４（略） 

別添３（略） 

別添４－１ から 別添４－２（略） 

（別添４－３）

受講番号 日付 受講者名(自署） 備考

開講式・

オリエンテーション
　　年　　月　　日

研修修了日 　　年　　月　　日

開講式・

オリエンテーション
　　年　　月　　日

研修修了日 　　年　　月　　日

開講式・

オリエンテーション
　　年　　月　　日

研修修了日 　　年　　月　　日

開講式・

オリエンテーション
　　年　　月　　日

研修修了日 　　年　　月　　日

開講式・

オリエンテーション
　　年　　月　　日

研修修了日 　　年　　月　　日

開講式・

オリエンテーション
　　年　　月　　日

研修修了日 　　年　　月　　日

開講式・

オリエンテーション
　　年　　月　　日

研修修了日 　　年　　月　　日

開講式・

オリエンテーション
　　年　　月　　日

研修修了日 　　年　　月　　日

開講式・

オリエンテーション
　　年　　月　　日

研修修了日 　　年　　月　　日

開講式・

オリエンテーション
　　年　　月　　日

研修修了日 　　年　　月　　日

開講式・

オリエンテーション
　　年　　月　　日

研修修了日 　　年　　月　　日

開講式・

オリエンテーション
　　年　　月　　日

研修修了日 　　年　　月　　日

受講者一覧名簿　

商号又は名称

指定番号 コース名

※研修修了日は、当該課程のカリキュラム(補講等含む)を全日程出席(完了)した日としてください。
 

別添１－４ から 別添１－６（略） 

別添２－１ から 別添２－４（略） 

別添３（略） 

別添４－１ から 別添４－２（略） 

（別添４－３）

受講番号 日付 受講者名(自署） 備考

オリエンテーション日 　　年　　月　　日

修了評価日 　　年　　月　　日

オリエンテーション日 　　年　　月　　日

修了評価日 　　年　　月　　日

オリエンテーション日 　　年　　月　　日

修了評価日 　　年　　月　　日

オリエンテーション日 　　年　　月　　日

修了評価日 　　年　　月　　日

オリエンテーション日 　　年　　月　　日

修了評価日 　　年　　月　　日

オリエンテーション日 　　年　　月　　日

修了評価日 　　年　　月　　日

オリエンテーション日 　　年　　月　　日

修了評価日 　　年　　月　　日

オリエンテーション日 　　年　　月　　日

修了評価日 　　年　　月　　日

オリエンテーション日 　　年　　月　　日

修了評価日 　　年　　月　　日

オリエンテーション日 　　年　　月　　日

修了評価日 　　年　　月　　日

オリエンテーション日 　　年　　月　　日

修了評価日 　　年　　月　　日

オリエンテーション日 　　年　　月　　日

修了評価日 　　年　　月　　日

受講者一覧名簿　

法人・団体名

指定番号 コース名

 

 



改 正 後 改 正 前 

 

標準様式１ から 標準様式２（略） 

参考様式（略） 

 

 

標準様式１ から 標準様式２（略） 

参考様式（略） 

 

 


