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該当する項目に○をつけてください 
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＜事前質問事項＞ 

この度の介護保険改正で気になる点や貴施設での対応方法などをご記入ください。また、介護保険

改正に関連した内容以外での、他施設の方と情報交換したいことでも結構です。当日のディスカッシ

ョンがより活発で充実したものとなりますよう、ご協力をお願いします。 

 

                                                 

 

                                              

 

                                              

 

                                              

 

                                              

 

                                              

 

                                              

 

                                              


