
 

 

◆返信期日：8 月 31 日（月）  ＦＡＸ：０４５－９２１－０４７２ 

 

平成 27 年度第 2 回新規ユニットリーダー研修実地研修施設 

募集説明会参加申込書 

法人名  

施設名  

施設住所 
〒 

T E L  FAX  

役 職  御名前  

役 職  御名前  

役 職  御名前  

備考 

※施設管理者様は必ずご参加ください 
 

【会場地図】 

 
 


