申し込み用紙

Ｓ.Ｅ.Ｎ.Ｓの会新潟支部会

平成２７年度第３回研修会（１２／５）に参加します。

	名     前
	

	所      属
	

	緊 急 連 絡 先
	

	日本ＬＤ学会会員番号
	

	登 録 番 号

(S.E.N.S、S.E.N.S-SV)
	


○　申し込み先：Ｓ.Ｅ.Ｎ.Ｓの会新潟支部会事務局  古澤　京子 あて

メール　frswtds@joetsu.ne.jp

（FAX　０２５－５２１－３３９２）

○　申し込み締め切り　　平成２７年１１月２６日（木）

※　申し込み期限を超えた場合や必要事項が記入されていない場合は、

研修証明書が発行できませんので、ご了承ください。
