

別 紙
山口県社会福祉協議会　福祉人材センター　行（送信票不要）
（ FAX：083-902-5877／MAIL：jinzai@yg-you-i-net.or.jp）

「令和４年度　福祉のしごと・保育のしごと就職フェア」参加申込書


	郵便番号（〒）：
	　　　　　－

	住　　　　　所：
	

	施設・事業所名：
	

	連絡先担当者名：
	

	電話番号：
	

	ＦＡＸ番号：
	











標記フェアについて以下のとおり参加を希望します。
	参加日程
※1
	～参加したい時間帯の優先順位を記入してください～
第　　希望　午前の部（9時30分～12時30分）

第　　希望　午後の部（13時30分～16時30分）

	当日対応者数
	　　　　　　　　人
	資料の配置
	あり　　なし

	Eメールアドレス（※必須）
	　　　　　　＠　　　　　　　　　　　　　

	事業所種別
	高齢者 ・ 障害者 ・ 児童（保育・保育以外） ・ その他

	募集対象
	一般　　　・　　　学生　　　・　　　両方



※１ 参加日程について、ご希望に添えない場合がございます。予めご了承ください。

○新型コロナウイルス感染症の状況により当該フェアの開催内容の一部変更または中止にすることがございます。

○参加を希望される事業所は、必ず当センターへ事業所登録のうえ、ＦＡＸまたはメールで申込をお願いします。(３月２５日（金）必着)　申込後、求人登録をお願いします。
