当日用出席票
平成３０年度介護報酬改定等説明会（事業所用）
	出席に○
	期日
	会場
	開始
	終了
(予定)
	対象サービス等

	
	3/12
（月）
	県庁新館８階

職員研修室
	13:30
	14:40
	特定施設入居者生活介護（地域密着型含む）

	
	3/13
（火）
	県庁地下
大会議室
	10:00
	11:30
	介護老人保健施設、短期入所療養介護

	
	
	
	13:30
	14:40
	訪問リハビリ、通所リハビリ 

	
	
	
	15:30
	16:30
	訪問看護 

	
	3/14
（水）
	県庁地下
大会議室
	10:00
	11:40
	介護老人福祉施設（地域密着型含む）
短期入所生活介護

	
	
	
	13:15
	14:45
	介護療養型医療施設、短期入所療養介護

	
	
	
	15:30
	16:30
	福祉用具貸与、特定福祉用具販売

	
	3/15
（木）
	グランメッセ
熊本

ホールＤ
	10:00
	11:20
	居宅介護支援、介護予防支援

	
	
	
	13:00
	14:20
	通所介護（地域密着型含む）

	
	
	
	15:10
	16:30
	訪問介護、訪問入浴介護

	
	3/16
（金）
	県庁地下
大会議室
	13:00
	14:30
	認知症対応型共同生活介護、認知症対応型通所介護

	
	
	
	15:15
	16:45
	小規模多機能型居宅介護、夜間対応型
定期巡回・随時対応型、看護小規模多機能型


	法人名
	

	事業所名
	

	事業所番号

(※必ず記載)
	

	事業所の所在市町村
	


· 「事業所番号」は必ず記載してください（出席事業所として、確認できない場合があります。）。
·  複数の「サービス」の説明会に出席される場合、各々について、通知はがき又は出席票の提出が必要となります（複数のサービスに参加される場合で、通知はがきが１枚しかない場合は、本出席票を必要部数印刷持参の上、各々の出席毎に提出してください。）。
