
(一社)青森県介護福祉士会 行  ＦＡＸ：０１７－７３１－２００７ 

令和元年度 介護福祉士筆記試対策講座 申込書 

締切日：令和元年１１月２９日（金） 

ふりがな  

氏 名  

自宅住所 
〒    －     

自宅／携帯番号      （     ）     － 

勤務先名  

勤務先 TEL      （     ）     － 

※こちらに郵便振込みの【受領証】を貼って下さい。 

 

 

 

 

添 付 

臨時駐車場 


