
	所属名
	

	住　　所

電話・ＦＡＸ番号
ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ
	（郵便番号　　　－　　　　　）

（TEL　　　　　　　　　　FAX　　　　　　　　　　）

　　　　　　　　　　　　＠　　　　　　　　　　　　　　


◆「氏名」及び「担当または活動している分野・地域学」を記入してください。
	EQ \* jc2 \* "Font:ＭＳ 明朝" \* hps10 \o\ad(\s\up 9(ふりがな),氏　　　名)　　　
	担当または活動している分野
	修了証書

希望の有・無
	備考

	
	
	有・無
	

	
	
	有・無
	

	
	
	有・無
	

	
	
	有・無
	


　※修了証書は全日程に参加し、ご希望の方にのみお渡しします。
※５名以上ご参加いただける場合、恐縮ですが複写してお使いください。


＊ 平成２２年８月１９日（木）までに、郵送・FAX・電子メールのいずれかにより申込みください。
＊ 申込み受付後は、こちらから確認のメール、又は電話をいたします。






＜本セミナーに期待すること等をお書きください。＞








申込み・問い合わせ先








　〒060-0002　札幌市中央区北2条西7丁目「かでる2･7」8階


　　　　　　　北海道立生涯学習推進センター管理部研修調査課（担当：高崎）


　　＜電話番号＞０１１－２３１－４１１１（内線）３６－３３３


　　＜ＦＡＸ番号＞　０１１－２６１－７４３１


　　＜メールアドレス＞　kensyu@manabi.pref.hokkaido.jp








