別紙４
分科会における実践発表について
１　発表題について
　下記のテーマの中から１つを選んでください。
①人材確保・人材育成　　　　　　　④食事サービスと栄養ケアマネジメント
②認知症ケアの実践　　　　　　　　⑤重度化対応と個別ケア、看取りケアへの取り組み
③在宅サービスの実践と課題　　　　⑥地域との連携・交流・地域づくりへの取り組み
２　発表時間
　分科会のうち、発表２０分・質疑応答５分の計２５分がそれぞれの持ち時間となります。
３　発表方法等
　別添「実践発表実施要領」をご参照ください。
４　申込方法
　別紙５「実践発表登録票」を下記事務局までご提出ください。
５　申込期限
　平成３０年５月９日（水）
６　発表までの流れ
　①「実践発表登録票」を提出（申込期限：５月９日〔水〕）
　②発表の可否について事務局から発表申込施設に通知（５月１０日〔金〕頃）
③発表資料の提出（提出期限：５月１８日〔金〕）　
  ④愛媛県老人福祉施設大会　当日打ち合わせ・発表（６月４日〔月〕）
７　その他　
応募多数の場合は、各地区会長と協議の上、発表施設を選定しますのでご了承ください。
８　問い合わせ・申込先
愛媛県老人福祉施設協議会事務局
愛媛県社会福祉協議会　地域福祉部　福祉研修課
〒７９０－８５５３　松山市持田町三丁目８番１５号　県総合社会福祉会館２階
ＴＥＬ　０８９－９２１－８５６６　／　ＦＡＸ　０８９－９２１－３３９８
Ｅメール　jimukyoku@e-roushi.jp　／　ＵＲＬ　http://www.e-roushi.jp/
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