
 
 

千 包 在 協 第 ８ 号 

令 和 ５ 年 ６ 月 ２ ０ 日 

各  市  町  村  長    様  

 （介護保険担当課長取扱い）  

 

千葉県地域包括・在宅介護支援センター協会  

会  長    正  田   貴  之  

（  公  印  省  略  ）  

 

「令和５年度千葉県地域包括支援センター職員研修（初任者）」の実施に 

ついて（通知）  

 

時下、ますますご清栄のこととお喜び申し上げます。  

日頃から当協会の活動にご理解とご協力をいただき厚くお礼申し上げます。  

このたび「令和５年度千葉県地域包括支援センター職員研修」を千葉県からの委

託を受け、別添「実施要項」により、本協会が昨年度に引き続き実施することになりま

した。 

つきましては、ご多用のところ誠に恐縮でございますが、所管のセンター職員のうち、

初任者に該当する職員を研修に参加させていただきますよう、各地域包括支援センタ

ー、在宅介護支援センター及び介護予防ケアマネジメントを委託する居宅介護支援

事業者へのご連絡と参加希望者のとりまとめをお願いいたします。  

 

記  

 

１  開 催 日  第１回   令和５年  ７月２５日（火）・２６日（水）  

第２回   令和５年  ８月２３日（水）・２４日（木）  

第３回   令和５年  ９月２０日（水）・２１日（木）  

※第１回～第３回の内容は同じです。どれか１つにご参加ください。 

※当研修の目的により、２日間参加できることが前提となります。  

 

２  会 場  ホテルポートプラザちば ２階  ロイヤル 

          ※第１回～第３回まで同じ会場です。 

 

３  対象及び内容   別添「実施要項」のとおり 

 

４  定 員   各回８０名程度（申し込み多数の場合は抽選もしくは違う回に調整）  

 

５  参加申込   別紙「申込書」により、７月１４日（金）までに、メール又はＦＡＸにてお

申込みください。 

          

６  事 務 局  千葉市中央区千葉港４－５  千葉県社会福祉センター内  

千葉県地域包括・在宅介護支援センター協会  事務局  井桁・鈴木  

            ＴＥＬ  ０４３－２４４－６０２１   ＦＡＸ  ０４３－２４４－６０２２  

                Mail info@chibaken-koureikyou.or.jp 
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