
「KAIの国やまなし魅力ある介護事業所認証評価制度」について、理解を深めて
いただくスタートアップセミナーを開催します。認証申請に向けて、既に宣言し
た事業所の皆様も、まだ宣言していない事業所の皆様も、奮ってご参加ください。

プログラム

申込書にご記入のうえ3月6日(金)正午までにFAX、またはメールにてお申し込みください。
送信先メールアドレス：yamanashi-kaigo@eidell.co.jp
送信先FAX番号： 0120-404-644
※申込後にキャンセル・変更などございましたら、お早めに事務局までご連絡ください。

申込書送信先／お問い合わせ先
事務局：株式会社エイデル研究所 [本事業の山梨県からの受託者]
電 話：0120－404－641
F A X  : 0120－404－644
メール：yamanashi-kaigo@eidell.co.jp

開催日：2026年3月13日（金）
開催方法：ZOOMによるオンライン開催

〇「KAIの国 やまなし 魅力ある介護事業所認証評価制度」について

1 制度の背景

2 制度の概要

3 認証の流れ

〇評価基準について

1 働きやすい職場環境

2 キャリアパスと介護人材育成の取組

3 介護の質の向上につながる取組

4 組織としての在り方

〇今後の予定

1 申請方法（各種様式）

2 令和８年度の予定

スタートアップセミナーのご案内

どんな制度なの？

何から取り組ん
だらいいの？

山梨県公式YouTubeチャンネル
で認証事業所の紹介動画を公開中
です。ぜひご覧ください！
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