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社会福祉施設等に対する介護職員等の 10月中の応援派遣について（依頼） 

 

平素より介護保険事業の実施等にご理解、ご協力を賜り、厚く御礼申し上げ

ます。 

 さて、「令和６年能登半島地震」の発生に伴う、被災地域の社会福祉施設等に

対する介護職員等の応援派遣につきましては、かねてよりご協力をお願いして

いるところであり、本県においても複数の施設・事業所の皆さまに活動いただ

いております。あらためまして、応援派遣に関してご協力・ご検討いただいた

施設・事業所及び職員の皆さまに深く感謝申し上げます。 

 10 月以降も引き続き、被災地の社会福祉施設や福祉避難所での要配慮者への

ケアのため、介護職員等のニーズが当面の間生じることから、広域的な応援体

制を継続する必要があるため、10 月１日から 10 月 31 日までに派遣が可能な介

護職員等につきまして、ご協力をお願いしたく存じます。 

ご協力いただける施設・事業所におかれましては、県ホームページに掲載の

「派遣職員登録票」にご記入のうえ、メールにて送付くださいますようお願い

申し上げます。 

  

【調査票掲載ページ】 

https://www.pref.shimane.lg.jp/medical/fukushi/kourei/kaigo_hoken/saigai_

kaigo.html 

トップ ＞ 医療・福祉 ＞  福祉＞ 高齢者福祉 ＞ 介護保険【事業者向け】 ＞  

災害に伴う介護保険関連通知 

 

※「派遣職員登録票（10 月分）」データ(Excel)をダウンロード後、施設・事

業所記入用シート【別紙２】に記入し、メールにて登録票 Excelデータを送付



ください。 

※「派遣職員登録票」は、過去にデータをダウンロードいただいている場合で

あっても、10月分をあらためてダウンロードください。 

 

【提出締切】 

令和６年９月１１日（水）正午まで 

 ※国への提出の都合上、締切日を設けてはおりますが、以降も随時ご登録は 

受け付けておりますので、ご検討のほどお願い申し上げます。 

 

【登録票送付先】  

kaigo-shido@pref.shimane.lg.jp  

 

【担当】 

 施設サービス係 

 TEL:0852-22-6695 FAX:0852-22-5238 

  


