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長崎市介護支援専門員連絡協議会
研修委員長 馬場 大輔

制度改定に伴うアンケートの協力について（お願い）

拝啓 時下、ますますご清祥のこととお喜び申し上げます。

皆さまには日頃より長崎市介護支援専門員連絡協議会の活動に対する、ご理解とご協力をいた
だき心より感謝申し上げます。

さて、この度、長崎市介護支援専門員連絡協議会では、令和3年度 事業計画 Ⅱ-1に基づき、

長崎市版地域包括ケアの進化における、ケアマネジメントの一定の質を担保するため、市独自の

マニュアル作成と、制度改定に伴う共有認識を図るためのQ&A集作成を目的とした、長崎市との

意見交換会を予定しております。

そこで、皆さまにアンケートのご協力をいただき、この内容をもって、長崎市との協議を行う

予定です。お手数をおかけしますが、皆さまのご協力をお願いします。

敬具

記

アンケート回答手順

① お手持ちの携帯電話ならびにスマートフォンで左下のQR コードを読み取ってください。

※スマートフォンではQR コードリーダー（QR コード読み取りアプリ）がダウンロードされて

いないとQR コードの読み取りができないことがあります。ダウンロードされていない方は、事

前にQR コードリーダーをダウンロードしていただくようお願いいたします。

※QRコードは、長崎市介護支援専門員連絡協議会ホームページにも掲載しております。

② 「長崎市介護支援専門員連絡協議会アンケートサイト」に接続します。

③ アンケートサイトの記入欄にご回答をいただき、「送信」ボタンを押してください。

④ 皆さまからいただいたご意見を集計し、長崎市と協議・検討したします。

以上

アンケート締切日：令和3年 9月 15日（水）必着でお願いいたします。

【問い合わせ先】
長崎市介護支援専門員連絡協議会 事務局

（社会福祉法人さゆり会 ケアマネジメントセンター女神 内）
〒850-0951 長崎市国分町８番２９号
TEL 095-878-2011 ／ FAX 095-878-2021
E-mail：megaminosato1@ngs2.cncm.ne.jp
担当：石田


