
在宅医療支援システム研究会次第 

 

日時 令和３年１月２６日（火） 

１８時３０分～ 

場所 介護老人保健施設くろかみ 研修室 

                    

１ 開  会 

 

２ あいさつ 

 

３ 報告・紹介事項  

 

（１）ケアキャビネットについて 

    ・会費規定変更について 

 

 

    ・説明会の開催について 

 

 

（２）「在宅医療連携ガイド 施設情報の掲載・更新のための案内」について 

 

 

 

 

（３）「多職種連携小規模リモート会議」の開催について 

                             

 

 

 

 

４ 協議事項 

 （１）「新見版認知症ケアパス」の利用促進について 

     ・「認知症ケアパス普及研修会」を開催します 

 

    

 

５ その他 

 

 

 

 

次回開催日 

令和３年２月  日（  ） 

















令和 3年 2月吉日 

ケアキャビネット利用施設・事業所代表者 様 

新見市在宅医療・介護連携支援センターまんさく受託団体 

一般社団法人 新見医師会 

(公印省略) 

 

ケアキャビネット有料化説明会の開催について(ご案内) 

 

日頃から弊会の在宅医療連携拠点活動にご理解とご協力をいただいておりますこと厚く御礼申

し上げます。 

さて、4 月からのケアキャビネット有料化についての説明会を下記により開催いたします。今後

もケアキャビネットをご利用していただき、円滑な多職種連携を図っていただきますようよろしく

お願い致します。 

なお、新型コロナウイルス感染予防対策といたしまして、ｗｅｂ中継のみの開催とさせていただ

きますのでご了承ください。 

つきましては、下記の出欠名簿にご記入いただき、2月 12日までに、ＦＡＸ(71－0309)又は、チ

ャット(まんさく 難波宛)にてお知らせください。よろしくお願い致します。 

 

記 

１ 日 時：令和 3年 2月 18日(木) 14:00～15:00 

２ 場 所：ケアキャビネット会議室内のｗｅｂ中継(会場参加は受け付けておりません) 

３ 内 容：「ケアキャビネット活用事例について」 

               両備システムズヘルスケアソリューションカンパニー   

中村道範 様 

        「令和 3年度からのケアキャビネット利用について」 

                岡 山 県 健 康 福 祉 部 医 療 推 進 課    立石元太 様 

        質疑応答 

 

 

新見医師会事務局宛(FAX ７１－０３０９) 

ケアキャビネットの有料化についての説明会 出欠確認票 

 

施設・事業所名                    

 

下記のいずれかに〇をお願いします 代表の方の氏名 

 

参加  ・  不参加 

 

 

恐れ入りますが、欠席の場合もお返事ください。2月 12日までにお知らせください。 

お問い合わせは、新見市在宅医療・介護連携支援センターまんさく 山下・難波まで。 



令和 3年 2月吉日 

医療・介護関係事業所等 管理者 様 

一般社団法人 新見医師会  

会長 太田隆正 

                              （公印省略） 

 

在宅医療連携ガイド 施設情報掲載・更新のためのご案内 

                    

日頃より新見地域在宅医療支援システム研究会の活動にご理解とご支援をい

ただいておりますこと厚くお礼申し上げます。 

さて、「在宅医療連携ガイド」が、より新しく正しい情報を効率的に共有して

いくために『ペーパー型』から『エクセル型』に変わります。今後は掲載内容が

変更された場合、それぞれの事業所で修正することになります。事業所専用の 

ＩＤとパスワードでログインしての処理をお願い致します。詳しい手順につき

ましては別紙をご参照ください。ＩＤ、パスワードは、案内に記載しております。 

なお、「新見地域在宅連携支援システム研究会のホームページ」からもログイ

ンし閲覧することもできます。 

変更・修正の仕方などご不明な点がありましたら、ご連絡ください。 

また、事業所のシステム等で、事業所の方で修正等ができない場合はまんさく

の方で修正させていただきますのでご依頼ください。 

 

 

   

《 連絡先 》 

    新見市在宅医療・介護連携支援センター まんさく 

山下・難波 まで 

電 話 ０８６７(８８)８２７０ 

Ｅ-mail mansaku@kurokami.jp 



令和 3年 2月吉日 

ケアキャビネット利用施設・事業所 管理者 様 

                                  

（新見市在宅医療・介護連携支援センター受託団体） 

一般社団法人新見医師会 会長 太田隆正 

                           （公印省略） 

 

医療・介護従事者のリモート研修の開催について 

                    （ご案内） 

 

医療・介護従事者の研修会として、新たに小規模なリモート会議の開催を計画しました。 

令和２年度は新型コロナウイルス感染拡大防止のため多職種連携会議にｗｅｂを導入させていただ

きました。昨今の状況より、今後も多人数が一堂に会するという状況をなるべく避けなければならない

と考えます。このため、「多職種連携小規模リモート会議」と題して、小規模なリモート研修を開催いた

します。 

「多職種連携小規模リモート会議」では、1 回の参加者の上限を 6 事業所程度として、お互いに顔の

見える状況でリモート会議の形をとって意見交換をします。他の職種のことをもっと知りたい、リモー

ト会議に少しずつ慣れていきたいという方がいらっしゃいましたら、年度末のお忙しい時期ですが是非

ご参加ください。 

 

記 

１ 開 催 日 時：①令和３年３月１２日(金)  １７：４５～１８：４５ 

           ②令和３年３月１８日(木) １３：３０～１４：３０ 

            

２ 開 催 方 法：ケアキャビネットの会議室を利用したリモート会議 

 

３ 意見交換テーマ：「コロナ禍における職場やプライベートでのストレス解消の取り組み」 

 

４ 参 加 者 数：各回６事業所(まんさくを含む)程度 

事業所単位の参加でも個人の参加でも歓迎です。 

 

５ 申し込み方法：別紙申込用紙に記入し、メール又は FAX又はケアキャビネットのチャット

にて別紙申込用紙をご返送ください。 

申込締切り：令和 3年 3月４日（木） 

 

※その他、ご不明な点がありましたら、まんさくまでお問い合わせください。 

※開催通知、申込用紙は、新見地域在宅医療支援システム研究会（旧新見医師会在宅医療連携拠点

まんさく）ホームページからもダウンロードしていただけます。 



事業所名

連絡調整担当者名

連絡電話番号

参加可能な回をすべて選んでください。

　①　3月12日(金)17：45～18：45

　②  3月18日(木)13：30～14：30

　③　上記①②のどちらでもよい

氏名 職種

氏名 職種

氏名 職種

氏名 職種

その他提案等が
あればご記入く
ださい

☆締切り後、直接連絡調整担当者の方にご連絡させていただきます。

締切りは3月4日(木)です

　　　　　　　　　　　  FAX      ７１－０３０９

                          新見市在宅医療・介護連携支援センターまんさく　宛

令和２年度　多職種小規模リモート会議　参加申込書

☆申込書は新見地域在宅医療支援システム研究会（旧新見市在宅医療連携拠点まんさく）ホーム
ページからもダウンロードしていただけます。

調整を希望する
ことがあればご記
入ください

                       アドレス　mansaku@kurokami.jp

参加希望者

参加希望日



令和 3年 2月吉日 

医療・介護関係事業所等 管理者 様 

一般社団法人 新見医師会  

会長 太田隆正 

                                     （公印省略） 

認知症ケアパス普及研修会の開催について 

                    （ご案内） 

日頃から弊会の活動にご理解とご支援をいただいておりますこと厚くお礼申し上げます。 

さて、弊会では、岡山県の「認知症ケアに係る医療連携体制整備事業」に取り組んでおり

ます。この事業は、認知症の状態に応じた円滑で適切な医療・介護・福祉サービスを提供す

ることにより、認知症になっても本人の意思が尊重され、出来る限り住み慣れた地域で暮ら

し続けることができる環境の整備を図るものです。 

この度、下記要領にて認知症ケアパス普及研修会を開催する運びとなりました。 

つきましては、実務に携わっておられる職員の参加にご配慮いただきますようお願い致し

ます。会場を 3 会場に分散し、Ｗｅｂでのご参加もできますので、多数のご参加をよろしく

お願い致します。 

 

記  

１ 日 時：令和 3年 3月 8日（月） 18:30～20:00 

２ 場 所：会場参加：介護老人保健施設くろかみ会議室(本部) 

ＪＡ阿新 生活センター2階会議場 

新見市地域福祉センター 

       Ｗｅｂ参加：ケアキャビネット会議室(16組限定) 

             ※ｗｅｂ参加の方は 18:20までに入室ください 

３ 内 容：講演  

「認知症に対しての地域での取り組みについて」  

     備北地域認知症疾患医療連携協議会 新見部会長 土井 浩二医師 

 取組紹介 

「新見市の認知症への取り組みについて」      

認知症地域支援推進員 

新見市地域包括支援センター  福田 伊佐子様 

 「認知症の方が地域で安心して暮らしていくために      

～社会福祉協議会の取り組み～」 

                        新見市社会福祉協議会     上田 亮子様           

４ 対 象：医療・介護関係者（実務に携わっておられる方以外でも参加出来ます） 

５ 申し込み方法：別紙にて、メール、ＦＡＸ、チャットのいずれかで送付ください 

締切り：令和 3年 2月 22日（月） 

※会場参加の方はマスクを着用の上、コロナの感染防止対策にご協力ください。また、コロナウイ 

ルス感染状況によっては開催を中止する場合がありますので、ご了承ください。 

※開催通知、申込用紙については、新見地域在宅医療支援システム研究会ホームページからも 

ダウンロードしていただけます。 



事業所名

連絡先電話番号

下記の希望する会場に○を付けてください

連絡担当者名

★認知症に方に対する取り組み等で、講師の先生方にお尋ねしたいことがありました
ら、下記にご記入ください。

　③新見市地域福祉センター　　　④リモート参加(事業所より)　　　⑤リモート参加(自宅より)

　①介護老人保健施設くろかみ会議室　　　②ＪＡ阿新生活センター2階会議場　

　　　FAX　　　７１－０３０９

アドレス　mansaku@kurokami.jp 

令和2年度 認知症ケアパス普及研修会　参加申込書

職種 備考参加者氏名

☆申込書は新見地域在宅医療支援システム研究会（旧新見市在宅医療連携拠点まんさく）ホームページから
もダウンロードできます。

★会場の変更をお願いする方には２月26日までにご連絡させていただきます。連絡のない場合、希
望された会場で受講してください。

★リモート参加の方の研修資料は、3月5日に連絡担当者の方宛にチャットで送らせていただきます
ので必ずご確認ください。メール添付での送信をご希望の方はご連絡ください。

申込締切りは令和3年2月22日です

連絡・送付先

　　　新見市在宅医療・介護連携支援センターまんさく　宛


