
             ２１・老福連  第９回職員研究交流集会 参加申込書・費用内訳書 
 

申込日 県名 所属施設名 TEL

連絡可能な時間帯 担当者氏名 FAX

施設所在地 　　〒

　（　　　　　）　－　　　　－　

　＜　　　　時　　～　　　　時　＞ 　（　　　　　）　－　　　　－　

＜　　　月　　　日　＞

 

交流会
昼食

（お茶つ
き）

12/5 12/6 12/7 12/5 12/6 12/5 12/6

土 日 月
第１希望
第2 希望

第１希望
第2希望

8,500円 1,200円

１－Ｓ ４-Ｓ 30,000円

１－ Ｔ ４-Ｔ 28,725円

３-Ｔ（Ｂ） な し 22,345円

３-Ｓ（Ｂ） な し 23,185円

分科会
（※下記注釈 参照）

合計金 額

宿泊
（※下記注釈 参照）

熊 本　クマ子

第１
希望

第2
希望

役割

名簿への
氏名掲載
の可否

×

ツイン
利用時
同 室

希望者

博 多　明太

フリガナ
氏名

性 別 職種

男・女

男・女

　　フク オカ　ヨシコ

（例）福 岡　良子
男・女 施設 長

　　ナガサキ　タロウ

（例）長 崎　太郎
相談 員

男・女

Ｃ

参加
（※下記注釈 参照）

○

× ○

記 録

男・女 可 ・ 否

男・女

男・女

○ ○

×

Ａ－１

可 ・ 否

可 ・ 否○

○○Ｆ

可 ・ 否

可 ・ 否

可 ・ 否

可 ・ 否

 
 

◆ お申し込み方法 

＊上記申込書に必要事項をご記入のうえ、郵送またはＦＡＸにて下記申し込み先へお送りください。 

＊分科会の座長・記録・助言者・発表者の方は、希望分科会の「役割」の欄にご記入ください。 

＊手話通訳が必要な場合は、お手数ですが「老福連事務局」までご連絡願います。 

◆ 集会参加費について 

＊３日間参加：１０，０００円／２日間参加：８，０００円／１日間参加：６，０００円 

◆ ホテルの料金表について 

＊いずれの表示料金も１泊朝食付きの金額です。 

＊＜ツイン＞の表示料金は一人当たりの金額です。 

◎いただいた個人情報は、この集会の目的以外に使用しません。 

◎当日配布の資料集に参加者一覧を掲載します。名簿への氏名掲載の可否を上記欄に○をおつけください。 

（記載なき場合は可能と判断させていただきます。） 

申し込み締め切り ０９年９月１９日（土）必着 

＜申込先＞  トップツアー（株）  福岡支店 

  支店長： 松田 秋弘      担当 ： 千代島 誠 

営業時間 平日：9:20～18:00 土曜：9：20～12：40 休：日曜･祝日 

 〒８１０-０００１ 福岡市中央区天神３－１１－１（天神武藤ビル４F） 

         電話 092-739-0010  FAX 092-739-7773 

シングル ツイン
シングル
バスなし

ツイン
バスなし

Ｓ Ｔ Ｓ（Ｂ） Ｔ（Ｂ）
1 福岡東映ホテル 7,800円 7,275円 ― ―
2 ホテルエルビー福岡 7,800円 5,400円 ― ―
3 ホテル一楽 8,535円 ― 7,485円 6,645円
4 ＫＫＲホテル博多 11,000円 10,250円 ― ―

宿泊ホテル料金表


