
令和 8 年 1 月 15 日  

介護サービス相談員派遣等事業 

市町村事務局 担当課 御中 

特定非営利活動法人地域共生政策自治体連携機構 

介護サービス相談･地域づくり連絡会 
 

「介護サービス相談員手帳 2026 年度版」 

仮申込のお願い 
 

 平素より介護サービス相談･地域づくり連絡会へご支援賜り、厚く御礼申し上げます。 

 このたび「介護サービス相談員手帳 2026 年度版」を発行するにあたり、在庫確保を 

目的とした仮申込を実施いたします。 

お手数をおかけいたしますが、下記の内容をご確認のうえ、期日までにお申し込みく 

ださいますようお願い申し上げます。 

 

■ 仮申込について 

1. 本仮申込は、購入を確定するものではありません。 

2. 最大購入予定数をご入力ください。 

3. 仮申込で申込いただいた冊数は確保いたします。 

4. 本申込（購入申込）の際に、仮申込数を超える冊数をご希望の場合、在庫状況に

よりご希望通りご用意できない場合があります。あらかじめご了承ください。 

■ 手帳概要 

判 型：B6 判 

主な内容：カレンダー（2026 年 4 月～2027 年 5 月）、相談記録メモ 

基礎資料（相談活動のポイント、相談記録票・活動報告書のまとめ方等） 

頒 価：1,782 円（税込）／冊 ※送料別途 

■ 仮申込方法 

下記の専用 WEB フォームよりお申込みください。 

https://forms.office.com/r/Rx4PLrR7ss 

※当会ホームページ「お知らせ」からもご確認いただけます 

■ 仮申込期限 

令和 8 年 2 月 6 日（金） 

■ 本申込について 

本申込（購入申込）の方法は、仮申込をいただいた自治体にのみ、改めてご案内いたします。 

 

 

 

 

【お問い合わせ】 

介護サービス相談･地域づくり連絡会（平良） 

〒162-0843 東京都新宿区市谷田町 2-7-15 市ヶ谷クロスプレイス 4 階 

TEL：03-3266-9340 / FAX：03-3266-0223 / E-Mail：sodanin@net.email.ne.jp 

https://forms.office.com/r/Rx4PLrR7ss

