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＊10 月 11 日までにお申し込みください。 

 

 

 氏名 （職名・職種等） 備考 
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申込者氏名  

所属名  

連絡先電話番号  

連絡先 FAX  

メールアドレス  

申込先：上越相談支援ネットワーク 

E-mail：maruyama.hir@j-soudan-net.com 

TEL ：０２５－５２４－７５００ 

FAX  ：０２５－５３８－８５９８ 
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