
国際福祉セミナー「心理社会的リハビリテーションとソーシャルワーカー」の
参加申込について

① 下記申込書に必要事項を記載の上、ＦＡＸにてお申し込みください。（送信票等不要）

② 準備の都合上、申込〆切は、１１月２３日（木）といたします。

③ 申込先着順で受け付け、定員（２００名）となり次第受付を終了いたします。

④ 英語の逐次通訳・手話通訳・要約筆記・点字プログラムの配布等を予定していますが、障害等の

事由により、配慮が必要な場合は、「備考」欄にその旨ご記入ください。

⑤ 参加申込用紙は、次の URL からもダウンロードできます。

http://www.japsw.or.jp/backnumber/oshirase/2006/1101.htm

申込書の送信先ＦＡＸ番号 （セミナーに関する問い合わせも、同ＦＡＸで受け付けます）

０７８－５３１－７０６６

国際福祉セミナー参加申込書

ふりがな

氏 名

参加種別

（いずれかに○を

つけてください）

・ 一般

・学生 （学校学科名 ・ 年生）

・社）日本ＰＳＷ協会構成員 （会員番号 － ）

所属機関等の名称

職種（ ）

連絡先 （どちらか必

ずご記入ください）

電話番号 （ ） －

ＦＡＸ番号 （ ） －

備 考

※障害等により受講に際して配慮が必要な方は、その旨もご記入いただければ幸いです。

※ 記載いただいた内容は、当日の受付及び突然の予定変更・定員超過の際の連絡以外の用途には一切使用いたしません。


