
大垣市高齢福祉課 

高齢福祉グループ 行 

（FAX 0584-81-6221） 

 

 

 

 

令和 7 年度 大垣市成年後見制度研修会 参加申込書 
 

 

令和 8年 2月 6 日（金）10：00～ 

市役所 ８階 大会議室   

  

 

氏 名  

民生委員の場合 

介護保険サービス事業所等の場合 

（地 区 名） 

（事業所名） 

連絡先 （      ）     － 

 

 

 

※令和 8 年 1 月 23 日(金)までに、本申込書(ＦＡＸ)、電話又は案内文記載の二次元コードから申込みをお願いします。 

 

 

 

 

 

   

 

※該当する方のみご記入ください 


