


令和７年度 国際医療福祉大学成田老年医療医療福祉センター

第１回 セミナー 参加申込票

日時 ： 令和７年８月２７日（水） １５時００分開始 （受付１４時３０分～）
会場 ： 国際医療福祉大学成田老年医療福祉センター 通所リハビリテーション

（千葉県成田市川栗７４６番地１）
駐車場 ： 国際医療福祉大学成田病院 外来駐車場

申込日：令和 年 月 日

フ リ ガ ナ

代 表 者 氏 名

ご 所 属

職 種
□ 介護支援専門員 □ 看護師 ︎ 介護福祉士 ︎ 社会福祉士
︎ 理学療法士 ︎ 作業療法士 ︎ 言語聴覚士
□ その他（    ）

申 込 人 数 名

連絡先（TEL） （ ） ー

メールアドレス ＠

FAX 0476-37-5589

国際医療福祉大学成田病院の，B またはC を
中心に駐車場をご利用ください．

矢印部分がセミナー会場の出入口になり
ます．当施設へいらっしゃる際は道路を横
切らず，セブンイレブン前の横断歩道をご
利用ください．
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