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養成講座受講についての説明をいたします  

〇  養成講座の概要について説明をいたします  
期  間：2026 年 1 月 13 日（火）～3 月 27 日（金）  
時  間：月曜日～金曜日  午前 10 時～午後 4 時  
場  所：奈良市西大寺本町 8-27 奈良いのちの電話協会  

※  所要時間は概ね 30 分程度です。  
   お電話にてご都合のよい時間をご予約ください  

   2 月 2 日からの公開講座の第 2 部として説明しています。  
   無料公開講座の日程をご確認の上参加してください。  
   詳しくはホームページをご覧ください。 

後 援   

奈良県・奈良県教育委員会・奈良県社会福祉協議会 

奈良市・奈良市教育委員会・橿原市・橿原市教育委員会 

公益財団法人ＪＲ西日本あんしん社会財団 

近畿日本鉄道株式会社・奈良交通株式会社 

 

社会福祉法人 奈良いのちの電話協会 
〒631-0816 奈良市西大寺本町８－２７ 

TEL 0742－35－0500 FAX 0742－35－0533 
ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ nid@nara-inochi.jp 

さまざまな悩みや心の危機に直面しながら、身近に

相談できない人たちがいます。いのちの電話は、そ

のような人たちに生きる意欲や望みを取り戻しても

らうため、24 時間、365 日休むことなく活動して

います。あなたもいのちの電話のボランティア活動

にご参加いただけませんか。  

「聴く力」は悩んでいる人たちの心をケアし、自分の

人生も支えてくれます。気楽に学べる第一歩から、始

めてみませんか。 

 

 

協会ホーム  

ページへ  



第 50期 電話相談員養成講座 募集要項 

開講期間 養成講座（前期）2026年4月2５日～ 7月 25日 毎週土曜日 14:00～16:00 

（後期）2026年8月1日～ 10月31 日 毎週土曜日 14:00～16:00 

電話相談実習（インターン研修）  2026年11 月～2027年9月 

公開聴講制度 養成講座には希望者が受講できる一般公開講座もあります。受講に年齢制限などは

ありません。前日までにメールか電話でお申し込みください。 

 １講座３０００円の受講料が必要です。 

開講場所 奈良市西大寺本町8－27 社会福祉法人 奈良いのちの電話協会 3階 

      近鉄大和西大寺駅北口より徒歩3分 （駐車はできません） 

募集定員 50名 

受 講 料 養成講座（前期）（後期）ともに 25,000円 宿泊研修参加には別途10,000円 

     電話相談実習（インターン研修）10,000円（2026年11月～2027年9月の期間） 

受講資格 21歳以上73歳未満で、当協会相談ボランティアとして奉仕する志を持つ方 

      養成講座（後期）は（前期）を修了し認定された方、電話相談実習（インターン研修）

は養成講座（後期）を修了し認定された方に受講していただきます。 

申込締切 2026年4月18 日（土）ただし、50名になり次第締め切らせていただきます。 

申込方法 ・所定の申込用紙に受講料を添えて当協会事務局へ提出してください。 

     ・申込用紙は、当協会のホームページからダウンロードしていただけます。 

     ・郵送の場合は、申込書と受講料の郵便振替領収書のコピーを同封してください。 

     ・一旦納入された受講料は、原則として返金できません。 

送 り 先 〒631-0816 奈良市西大寺本町8－27社会福祉法人 奈良いのちの電話協会 事務局 

振 込 先 郵便振替 00990－4－152582 社会福祉法人 奈良いのちの電話協会 

問合せ先 TEL0742－35－0500 メールアドレス nid@nara-inochi.jp 

10：00～17：00（土、日、祝日を除く）  

ホームページ   http://www.nara-inochi.jp/   奈良いのちの電話  検索 

 

奈良いのちの電話 第50期電話相談員養成講座(前期)申込書 

 (ﾌﾘｶﾞﾅ) 

 

 

氏 名 

 年 齢 

 

   

  歳 

連絡先   

TEL （     ）      － 

メールアドレス 

住所（〒   －      ） 

  

受講料 養成講座（前期）25,000円 

受講のきっかけ  ホームページ  市民・県民だより  募集チラシ（ 駅・バス・公民館・図書館 ） 

その他（                         ） 

受講料を添えて上記のとおり申し込みます。      年  月  日 

社会福祉法人 奈良いのちの電話協会 

    理事長 森岡 正宏 様 

氏名             印  


