
第２２回 介護支援専門員実務研修受講試験案内の郵送を希望する場合 

下記を参考に，必要事項を明記した返信用封筒を，請求用封筒に入れ，試験実施本部まで送付してください。 

 

【請求方法】 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

【送付先】 〒９８０－００１１ 

宮城県仙台市青葉区上杉１丁目２－３ 宮城県自治会館３階 

社会福祉法人 宮城県社会福祉協議会 介護支援専門員試験実施本部 宛 

※ 本会からの郵送は，令和元年６月３日（月）以降となります。 

※ 記入事項等に不備等がある場合には，送付できないことがありますのでご注意ください。 

※ 到着までに日数を要しますので，期間に余裕をもってご請求願います。 
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１ 返信用封筒 を準備する 

① 角２号（A4サイズの入る大きさ）封筒 

② 必要事項を明記する 

③ 希望冊数に応じた切手を貼付する 

④ ２に入れる（折りたたみ可） 

２ 請求用封筒 を準備する 

① １が入る大きさの封筒 

② 必要事項を明記する 

※封筒表面に以下を朱書き 

“ケアマネ試験案内○冊希望” 

③ 切手を貼付する 

④ １を入れて，実施本部宛に送付する 

切手 

【希望冊数に応じた切手の金額（普通郵便の場合）】 ※1冊 約 300g 

１冊 ⇒ 380円 

２～３冊 ⇒ 570円 

４冊以上 ⇒ ゆうパック等の着払い伝票に必要事項を記入して下記実施本部まで送付してください。 

品名欄には，必ず希望冊数を明記してください。 


