
令和 6年 3月 吉日 

鳥取県理学療法士会御中 

鳥取県作業療法士会御中 

山陰言語聴覚士協会御中 

鳥取県リハビリテーション専門職連絡協議会 

（通称：POST） 

会長 清水 洋子  

（公印省略）  

地域包括ケア協力者名簿の作成について（依頼） 

 

拝啓 時下ますますご清栄のこととお喜び申し上げます。日頃は当会の活動にご理解とご協力を賜り誠にあ

りがとうございます。さて、昨年度は各療法士会のご協力を賜り、地域包括ケア協力者人材名簿を更新するこ

とができましたこと、心より御礼申し上げます。本年度におきましても、情報の更新をしてまいりたいと考え

ております。ご多用の折大変恐縮ではございますが、ご協力いただける方のお取りまとめをお願いいたしたく

ご連絡いたしました。つきましては、下記の要領で名簿作成にご協力賜りますようお願い申し上げます。 

敬具 

 

記 

 

登録要件：①各療法士会での登録要件を満たした者。 

・鳥取県理学療法士会：地域ケア会議・介護予防推進リーダー取得者。 

・鳥取県作業療法士会：３委研修修了者。 

(地域包括ケアシステム対策委員会・MTDLP委員会・認知症対策委員会) 

       ・山陰言語聴覚士協会：協会開催の研修会参加会員、地域ケア会議・介護予防研修修了者。 

②派遣に関し所属先の了承が得られている者。  

利用目的：鳥取県内の各市町村が地域ケア会議、介護予防事業、講演等を開催する際、各県士会担当者、POST

担当者にて情報共有し、依頼、相談が円滑に行える事を目的に利用する。 

登録方法：下記 QRコードより google フォームにて登録。 

 

登録期限：令和 6 年 4月 7 日(日) 

※個人情報は POST で管理し、公表することは致しません。諸事情により登録情報の撤回及び修正を希望される際は、POST 事務局へ 

メールにてご連絡ください。Email：tottori.post.lc@gmail.com 

 

以上 

mailto:tottori.post.lc@gmail.com

