
                                   

沖 介 協 第 1 7 号 
令 和 7 年 4 月 2 2 日 

一般社団法人 
沖縄県介護支援専門員協会 
会 員 各 位 

一般社団法人          
沖縄県介護支援専門員協会    
会 長  髙 良 清 健    
（ 公 印 省 略 ）    

 

令和 7年度 一般社団法人沖縄県介護支援専門員協会 定時社員総会 

オンライン開催のご案内 
 
会員の皆様にはますますご清祥のこととお慶び申し上げます。 
平素より、当法人の運営にあたり皆様のご支援とご厚情に深く感謝申し上げます。 
さて、このたび、「令和７年度定時社員総会」を下記のとおりオンラインにて開催いたします。 
つきましては、ご多用中とは存じますが、ご出席くださいますようお願い申し上げます。 
尚、社員総会は、定款第 17条（定足数）により会員の皆様の代理人選任届（委任状）を含めたご出席

者数が過半数に満たない場合には、総会が成立致しませんので、何卒、下記「出席の可否について」を
ご確認いただき、期日までに必ずご回答くださいますよう重ねてお願い申し上げます。 

 

記 
 

１ 日 時 令和 7年 6月 20日（金）13：00～15：00（受付 12：00～12：50） 
QRコード：出席確認 

※6/12（木）までに必ず
ご回答をお願いします。 

ご協力お願いいたします。 

 
２ 開催方法 オンライン開催（Zoom） 

３ 
出席の可否 

について 

※別紙「令和 7年度定時社員総会出席方」に必要事項をご記入のうえ、期日までに

必ずご返信ください。 
※欠席の方は、代理人選任届（委任状）のご提出をお願いいたします。 
なお、代理人選任届（委任状）をご提出される方で、「議決権行使書」のご提出

もご希望の場合は、メール（info@okicare.jp）にてご連絡ください。 

※出席の可否・回答期日： 令和 7 年 6 月 12 日（木） まで 

４ 
参加に関する 

注意事項 

※総会当日の出席者の氏名確認や決議事項（投票）がありますので、参加のためには個人メールアドレス（ひとり１アドレス）

が必要です。 

※別紙「令和 7年度定時社員総会出席方」にてご記入いただく「連絡先メールアドレス」を「Zoom事前登録」いたします。 

※Zoomのご案内は、6月 17日（火）18：00までにメールにてご案内いたします。 

※総会当日は、ひとり１デバイス（スマホ可）・個人のメールアドレスで参加してください。 

※１つのデバイスを使用した複数名でのご参加は、今回受付いたしかねます。必ずおひとり様１台のデバイスにてご参加をお

願いしております。 おひとり様１台でのご参加が難しい場合は、代理人選任届（委任状）のご提出をお願いします。 

５ 議 案 

第 1号議案 令和６年度事業報告 

第 2号議案 令和６年度収支決算報告及び監査報告 

第 3号議案 令和７年度事業計画（案） 

第 4号議案 令和７年度収支予算（案） 

報告事項 役員（理事）の異動 

 

QRコード：当日資料 
※資料の確認のためには、パ

スワード（取扱注意）が必

要です。 

 

６ 
議案書等・ 

当日のご案内 

当協会ホームページへ 6月 5日（木）12：00までに掲載いたします。 以下 URLもしくは右記

ＱＲコードよりご確認ください。「総会議案書」の郵送は行いませんのでご了承ください。 

パスワードのお取り扱いにはご留意願います。 

URL ： https://www.okicare.jp/docs/747 

●パスワード： ＊＊＊＊＊＊＊ （※取扱注意！郵送にてご案内しております。） 

※資料確認のために必要です。大切に保管して下さい。 

７ ご質問 
同封の質問票にご記入の上、提出をお願いいたします。寄せられた質問につきましては、後日ホームページに
て回答させていただきます。 

８ 
議長・議事録

署名人の募集 

定款第 16条及び第 20条に基づき、出席する正会員から議長選出・議事録署名人選任が必要です。オンライン開催にあたり事

前に募集（先着順）いたしますので、ご希望の方は下記「問合せ先」までご連絡ください。 

(令和 7年 5月 29日(木）までにご連絡がない場合、当協会よりご協力依頼をさせていただく場合がございます。） 

９ 活動報告 
講師：日本介護支援専門員協会 副会長 小林 広美 氏 

内容：日本介護支援専門員協会活動報告 

※活動報告のみの参加受付は致しません。 

※主任介護支援専門員更新研修の受講要件「法定外の研

修等」には該当しません。 

10 
注意事項 

（お願い） 

オンライン開催にあたり、当法人オンライン研修受講者利用規程に同意していただいたものとみなします。以下 URL より必ず

ご確認をお願いいたします。 【URL】https://www.okicare.jp/docs/55 

11 問合せ先 
一般社団法人 沖縄県介護支援専門員協会 事務局 （担当：大城） 

TEL：098-887-4833  FAX：098-887-4834   E-mail： i n f o @ o k i c a r e . j p 

以 上   

当日資料等の確認のために、パスワード（取扱注意）が必要です。 

パスワード（取扱注意）は、本紙へ記載しております。 

総会当日まで大切に保管くださいますようお願い致します。 

 

出席確認 

QRコード 

 

当日資料 

QRコード 



（別紙） 

 

 
一般社団法人 
沖縄県介護支援専門員協会 
会長 髙良 清健  行 

 

令和７年度 定時社員総会（オンライン開催） 
〔 日時：令和７年６月２０日（金）13：00～15：00 （受付 12：00～12：50） 〕 

出席方について 
 

氏 名   

介護支援専門員証 

登録番号（８桁）  

連絡先 TEL 
（携帯番号）   

連絡先 
メールアドレス 
（Zoom 参加用）  

 

下記「代理人選任届（委任状）」もご記入の上、必ずご提出をお願い致します。 

１．出 席 

（オンライン出席） 
➡ FAX もしくは ココから ➡ 

 

２．欠 席 

３．未 定 

➡ 

➡ 

（必ず下記「代理人選任届（委任状）」をご記入下さい） 

FAX お願いします。 

 
 

代理人選任届（委任状） 
 

  私は、一般社団法人沖縄県介護支援専門員協会正会員である         氏 を代理人として

選任し（代理人名が空欄の場合は、招集権者（会長）に一任します）、令和 7 年 6 月 20 日（金）開催の

一般社団法人沖縄県介護支援専門員協会「令和 7 年度 定時社員総会」の各議案について議決権を行使す

る権限を議事に関する一切の権限を、代理人に一任しましたのでお届けします。 
 

 令和 ７ 年   月   日  
 

一般社団法人沖縄県介護支援専門員協会正会員   
 

 

 

 

 

 

 

以 上  

介護支援専門員証 

登録番号（８桁）  

氏 名 
（※押印必須）  ㊞ 

FAX 送付先：098－887－4834 ※送信状不要 

※くれぐれも誤送信にお気をつけください。 
令和７年 6月１２日（木) までに必ずご返信ください。 

 

出席確認 

QRコード 



 

 

 

 

質 問 票 

※議案書の内容についてのご質問を、この用紙にご記入のうえ faxにてご提出いただ

くか、もしくは、質問内容をメールにて送信お願いいたします。 

※ご質問は fax・メールのみにて受付しております。ご協力のほどお願い致します。 

※寄せられた質問につきましては、内容を確認した上、社員総会にて回答させていた

だきます。 なお、会員の確認ができない（無記名・偽名等）場合は、回答いたし

かねますので、ご了承ください。 

氏 名  TEL  

会員番号（８桁）  FAX  

[質問内容] 

 

 

 

 

一般社団法人沖縄県介護支援専門員協会 事務局宛 

■受付期限：令和７年６月１２日（木） 

FAX：098-887-4834／Email：info@okicare.jp 

 

mailto:info@okicare.jp

