
令和7年度 第1回

【お申込】右記のQRコードからお申し込み下さい。

参加対象者 ： 支援機関職員

①参加者【所属】【氏名】【職種】（１名１フォーム申込必要）

②参加者 メールアドレス

③連絡先 電話番号

申込み先

Googleフォーム https://forms.gle/dV8c1UkCjEeVoVfs6

〈お問合せ・お申込み〉

津市基幹障がい者相談支援センター

514-0027 津市大門7-15津センターパレス3階

TEL 059-272-4577（9時～17時）

FAX 059-253-1646

mail tsu-kikan@athena.ocn.ne.jp

津市基幹障がい者

相談支援センター

ホームページ

事例検討会 と

令和 8 年 ２ 月 19 日（木）

申込期限 ： 令和 ８年 ２月16日（月）

14：00～15：00  事例検討会

１5：0０～１５：３0 高次脳機能障がいに

関する相談会

三重県身体障害者総合福祉センター
高次脳機能障害支援コーディネーターによる

高次脳機能障がいに関する相談会

事例を募集します

検討したい事例をお持ちの方は、2月5日までにご連絡ください。

お電話にて事前に打合せをさせていただきます。

事例の選定は原則先着順です。


