	令和8年度 第1回 青森県介護福祉士会 支部合同研修　企画
「そもそも」から考える自立支援介護
～支援の前提を問い直す視点を育む～
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　QRコードからも
お申込み可能です↓
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　　　　　　＜受講申込書＞
　　　　　　　　申込締切：令和8年8月27日（木）

	ふりがな
	

	氏 名
	

	会員の有無
	会員（番号　　　 　　　　　　）・ 非会員 ・ 新規入会希望　＊いずれかに○印

	電話番号
	

	勤務先
	

	勤務先住所
	〒


	所属年数
	年　　　　ヵ月

	フィードバック先
担当者
※施設長、相談員、管理者等
	

	メールアドレス
※施設、事業所
	

	


＜お問合せ＞
〒030-0822　青森市中央3丁目20-30　県民福祉プラザ5階
TEL：017-731-2006　FAX：017-731-2007
MAIL：ao2cw103ass@image.ocn.ne.jp　　　　　　
※020から始まる7桁の番号








