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中華民國老人福利推動聯盟 函
地址：103臺北市大同區長安西路205號2
樓
承辦人：黃千榕
電話：(02)2592-7999#213
傳真：(02)2598-9918
Email：rongelder21@oldpeople.org.tw

受文者：南投縣政府衛生局

發文日期：中華民國114年4月14日
發文字號：老盟(114)脩字第1140000109號
速別：普通件
密等及解密條件或保密期限：
附件：如文 (1140000109_Attach1.pdf)

主旨：檢送本聯盟辦理「114年高齡者財務權益保護暨信託監察

人培訓課程 基礎訓練」報名簡章乙份。敬請 貴單位轉知

相關人員踴躍報名參加，請 查照。

說明：

一、本聯盟長年關注高齡者權益議題，為協助服務高齡者之專

業工作人員，認識高齡者經濟安全與財務規劃重要性，以

及高齡者辦理信託時須注意的相關議題，以提升專業服務

知能。

二、旨揭課程參與對象、課程時間及報名方式說明如下：

(一)參與對象：

１、參與者須由社會福利或長照、高齡相關單位推薦，且

該單位立案須滿3年(含)以上。

２、2.參與者為長照服務人員、社工或醫事人員等高齡服

務相關人員，且老人、身障或長照相關工作經驗須滿1

年(含)以上。

(二)課程日期：

檔　　號:
保存年限:

5

A21140013426

■■■■■■企劃及長照科■■■■■■■收文:114/04/15

■■■■■■■有附件
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１、東區：114年5月9日(五) 09:00~16:50

２、北區：114年5月20日(二) 09:00~16:40

３、南區：114年5月22日(四) 09:00~16:40

４、中區：114年5月26日(一) 09:00~16:40

(三)課程地點：

１、東區：財團法人宜蘭縣私立竹林養護院會議室(宜蘭縣

礁溪鄉六結路151號)

２、北區：台大校友會館4樓大會議室(臺北市濟南路一段

2-1號)

３、南區：高雄市政府社會局五甲社會福利服務館201教室

(高雄市鳳山區福誠二街168號2樓)

４、中區：思享空間2樓201+202教室(台中市東區公園東路

130號2樓)

(四)課程積分：長照積分、社工師積分申請認定中，以審查

單位最終結果為準。

(五)報名資訊：

１、報名時間：即日起至4/30止或報名人數額滿提早截

止。

２、報名方式：一律採網路報名，報名網址：

https://forms.gle/H1i9spaetWA9tV688

３、主辦單位保有報名審核權，預定各場次開課前7天，於

老盟官網公告錄取名單及同步E-mail寄發報名成功信

函。

４、本次活動採免費報名，請珍惜資源，若因故無法參與

課程，請務必於開課前3天來電或來信取消報名，以利

21
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候補名額遞補。

三、檢附報名簡章乙份，請貴單位協助將課程資訊轉知相關單

位，並鼓勵報名參與。

正本：衛生福利部社會及家庭署、臺北市政府社會局老人福利科、新北市政府社會局老
人福利科、桃園市政府社會局、臺中市政府社會局、臺南市政府社會局、高雄市
政府社會局、基隆市政府社會處、新竹市政府社會處、新竹縣政府社會處、苗栗
縣政府社會處、彰化縣政府社會處、雲林縣政府社會處、嘉義縣社會局、嘉義市
政府社會處、屏東縣政府社會處、宜蘭縣政府社會處、花蓮縣政府社會處、臺東
縣政府社會處、澎湖縣政府社會處、金門縣政府社會處、宜蘭縣長期照護服務管
理所、南投縣政府、連江縣政府民政社會處、連江縣衛生局、臺北市政府衛生
局、新北市政府衛生局、桃園市政府衛生局、臺中市政府衛生局、臺南市政府衛
生局、高雄市政府衛生局、基隆市衛生局、宜蘭縣政府衛生局、花蓮縣衛生局、
臺東縣衛生局、新竹縣政府衛生局、新竹市衛生局、彰化縣衛生局、南投縣政府
衛生局、雲林縣衛生局、嘉義縣衛生局、嘉義市政府衛生局、屏東縣政府衛生
局、澎湖縣政府衛生局、金門縣衛生局、嘉義市長期照顧管理中心、苗栗縣政府
長期照護管理中心、屏東縣政府長期照護處、新竹市長期照顧管理中心、新竹縣
政府長期照顧管理中心、社團法人台灣老人福利機構協會、社團法人台灣長期照
顧發展協會全國聯合會、社團法人臺灣護理之家協會、台灣居家服務策略聯盟、
台灣社區式長期照顧策略聯盟

副本：

95


