
平成 29 年度神奈川県手話通訳者養成講習会 

技術試験の案内 

 

 この技術試験は、手話通訳技術を学ぶための養成コースの受講者を決定するために行う

ものです。 

 

１ 試験日時及び会場 

(1) 日時 

  7 月 29日（土） 時間は、個別に通知します。 

(2) 会場 

神奈川県聴覚障害者福祉センター（藤沢市藤沢 933-２） 

 

２ 受験資格 

平成 27・28・29年度の学科試験合格者で、養成コースを受講していない者 

 

３ 試験方法及び採点評価 

(1) 試験項目 

① 手話読みとり力 

② 手話表現力 

(2) 採点評価 

① 手話読みとり力 

採点は、答えが正確であるかどうかを基準とする。 

② 手話表現力 

採点は、手話語彙の選択、空間活用、方向性の表現ができていることを評価の基準

とする。 

 

４ 受験申し込み（平成 29 度学科試験合格者は、申し込み不要です。） 

(1) 申し込み締切：7月 14日（金） 17：00まで（必着） 

(2) 申し込み方法 

① 所定の申込書 

  ② 返信用ハガキ（郵便ハガキ(62 円切手)、住所と氏名を明記） 

  ③ 返信用封筒（長型 3 号[横 12ｃｍ縦 23.5cm]82 円切手貼付、住所と氏名を明記） 

上記の 3 つを同封して、神奈川県聴覚障害者福祉センターあて郵送又は直接お申し

込みください。なお、電話、ファクス、メールによる申し込みは受け付けませんので

ご注意ください。 

(3) 申し込み先 

神奈川県聴覚障害者福祉センター 技術試験担当 

〒251-8533 藤沢市藤沢 933-2 

 

 



５ 受験料 

無料 

 

６ 試験結果の通知 

8 月中旬頃、受験者全員に合否を通知します。8月 31 日(木)になってもこの通知が届

かない場合は、当センターあてに問い合わせてください。なお、電話等による合否の問

い合わせには、応じられません。 

 

７ 試験当日の注意事項 

(1) 受付時間に遅れた方は、技術試験の受験はできませんので、ご注意ください。 

(2) 必ず、受験番号が記されているハガキを持参し、受付に提示してください。 

(3) 受付で受け取った番号札は、見やすいように左胸に付けてください。 

(4) 机の上に置かれた番号札により、受験番号と同一の席に、着席してください。 

(5) 筆記用具は、鉛筆（シャープペンシル可）、消しゴムを必ず用意してください。 

(6) 携帯電話・PHS・モバイル機器等の使用はできません。試験時間内は、電源を切っ

ておいてください。 

(7) 会場は冷房が入りますので、必要な方は上着をご持参ください。 

 

８ その他 

(1) 返信用ハガキは受験番号の連絡に、返信用封筒は技術試験の合否の連絡に使用します

ので、住所は正確にご記入ください。なお、キャンセルされた場合、封筒等は返却しま

せんのでご了承ください。記入する時は、消えるボールペンは使わないでください。 

(2) 返信用ハガキ（受験番号の連絡）は、7 月中旬頃に送付します。７月 26日(水)にな

っても届かない場合は、当センターあてに問い合わせてください。 

(3) 養成コース（『手話通訳者養成講座』通訳Ⅰ・通訳Ⅱ・通訳Ⅲ） 

  技術試験に合格した方を対象に、手話通訳技術を学びます。 

 ア 期間 平成 29 年 9 月 6 日（水）～平成 30 年 11月 28 日（水）（予定） 

 水曜日  全 54回 

 イ 時間 18:30 ～ 20:30 

(4) 手話通訳士、手話通訳者全国統一試験合格者、他地域で手話通訳者養成課程を修了し

た方（統一試験実施地域に限る）、及び国リハ等手話通訳関係の専門校卒業者の方は、

必ず、当センターに問い合わせてください。 

 

９ 問い合わせ先 

神奈川県聴覚障害者福祉センター 技術試験担当 安澤 

〒251-8533藤沢市藤沢 933-2   

電話 0466-27-1911  FAX 0466-27-1225   

Email  shuwa-y@kanagawa-wad.jp 


