FAX送信票不要
JC-NETジョブコーチ実践フォーラムin宮城 申込書　

【FAX】当申込書①～⑪記入→下記FAX番号へ送信
【メール】
[bookmark: _GoBack]方法1　申込書ダウンロード(http://haraclinic.org/jc.docx)→①～⑪入力→添付→件名「参加申込」(4文字)→送信
方法2　メール本文に下記①～⑪項目を入力→件名「参加申込」(4文字)→送信
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⇒こちらのアドレスを受信できるよう設定願います。

FAX : 022-343-0728　　E-mail : 2015jcmiyagi@gmail.com
受付番号（事務局記入）

平成27年10月26日（月）
申込締切　


	①フリガナ
	 
	③勤　　務　　先
	④E-mailｱﾄﾞﾚｽ

	②（代表者名）氏名
	 
	 
	 

	⑤連絡先
	電話 （　　　）　　－ 　　/FAX（　　　）　　－
	⑥住所
	〒　　　－


	 
	⑦氏　名　　
	⑧フリガナ
	⑨フォーラム
	⑩交流会
	備考
（事務局記載）
	⑪所属
（下記から選択）

	
	
	
	（1,000円）
	（3,500円）
	
	

	例
	東北　太郎
	ﾄｳﾎｸ ﾀﾛｳ
	○
	×
	
	ア
	
ア.就労移行
イ.A型事業所
ウ.B型事業所
エ.地活
オ.相談支援事業所
カ.家族

	
キ.当事者
ク.行政職員
ケ.医療関係
コ.教育関係
サ.企業
シ.その他


	１
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	

	２
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	

	３
	
	
	
	
	 
	 
	
	

	事務局記載　
	合　計
	JC-NETジョブコーチ実践フォーラムin宮城　問い合わせ先
仙台メンタルヘルスサービス　就労移行支援事業部　
〒981-0913　仙台市青葉区昭和町2-25　HCビル5F
Mail  2015jcmiyagi@gmail.com
Tel  （080）5844ｰ1097
担　当　　髙橋　・　古戸　・　細谷　



※個人情報は本セミナー業務にのみ使用し、終了後破棄致します。
※お申し込み後１週間以内に、E-mailにてご返信を致します。返信が無い場合、右記へお問合せ下さい。
※参加費、交流会費は当日、受付にてお支払いください。（お釣りの無いようご協力ください）
※10/27（火）以降のキャンセルは事務処理の都合上致しかねます。
10/27（火）以降のキャンセルの場合、参加費はお支払い頂きますのでご了承ください。

実践セミナーの受講を希望する方は、別途
参加動機（４００字程度）をお送り下さい。
実践セミナーの受講を希望する方は、別途
参加動機（４００字程度）をお送り下さい。
実践セミナーの受講を希望する方は、別途
参加動機（４００字程度）をお送り下さい。
※変更の場合は、変更内容を明記の上、FAX又はメールにてご連絡下さい。
※個人情報は本セミナー業務のみに使用し、終了後は破棄致します。
※お申し込み後１週間以内に、ご返信を致します。
※宿泊希望者は別紙にてJTBへお申し込み又は各自ご手配下さい。
※基礎セミナーは定員になり次第、締めきらせて頂きます。
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