平成27年度老人保健事業推進費等補助金老人健康増進等事業
「医療・介護ニーズがある高齢者等の地域居住のあり方に関する調査研究事業」
医療と住まいの新しい関係
～退院先としての住まいのあり方と地域善隣事業の意義
< 参 加 申 込 書 >
一般財団法人高齢者住宅財団　調査研究部　宛
FAX：０３-３２０６-５２５６　／　Email：zenrin@koujuuzai.or.jp
	参加者
（ﾌﾘｶﾞﾅ）
氏名
	ﾌﾘｶﾞﾅ（
	
	）
	ﾌﾘｶﾞﾅ（
	
	）

	
	1.　
	2. 　

	
	ﾌﾘｶﾞﾅ（
	
	）
	ﾌﾘｶﾞﾅ（
	
	）

	
	3. 　
	4. 　

	勤務先名
	会社・団体名


	
	所属・役職名


	※複数名でお申込の方で、ご連絡代表者、または別途担当者がおられる場合はご記入下さい。
　所属　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　　　　　様　

	勤務先の
住所等
連絡先
	〒    　　  ―       

	TEL 

  　　 （       ）
FAX 

　 　　 (       ）

	
	E-mail         　　　　　　　＠
	

	該当する
業種に○
をつけて
ください
	１．医療法人　　　２．社会福祉法人　　　３．社会福祉協議会　　　４．建設・不動産・賃貸業
５．民間福祉・サービス事業者　　　　　　６．ＮＰＯ法人　　　　　７．地方公共団体・公的団体
８．マスコミ　　　９．研究者・学生　　　１０．その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	通信欄




※ご記入いただいた個人情報につきましては、当財団が策定しましたプライバシーポリシーに基づき適切に取り扱います。当財団の開催するセミナーやイベント等に関する情報提供等に活用させていただく場合もございます。

一般財団法人高齢者住宅財団　調査研究部　


落合・荒木・藤井


〒104-0032　東京都中央区八丁堀2-20-9 京橋第八長岡ビル4階


TEL： 03-6672-7227（直通）03-3206-6437（代表）／　FAX：03-3206-5256


　E-mail：� HYPERLINK "mailto:zenrin@koujuuzai.or.jp" �zenrin@koujuuzai.or.jp�　／財団ﾎｰﾑﾍﾟｰｼﾞURL：� HYPERLINK "http://www.koujuuzai.or.jp/" �http://www.koujuuzai.or.jp/�　　














