
日本福祉施設士会「会員在籍施設表示板」申込み用紙

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　申込日　令和　　　年　　　月　　　日
	

下記により、会員在籍施設表示板を申し込みます



	氏　名
	

	会員番号
	

	住所
(送付先と
なります)
	（〒　　　　　　　　　　）





（TEL：　　　　　　　　　　　　　　　　FAX：　　　　　　　　　　　　　　）

	
申込み個数

	
　　　　　　　個　　　　



　　





　　【送付先】
　　　社会福祉法人全国社会福祉協議会　法人振興部内
　　　日本福祉施設士会事務局
　　　TEL：０３-３５８１-７８１９　／　FAX：０３-３５８１-７９２８
　　　Email：z-sisetusi@shakyo.or.jp






