
申込締切　１０月２３日（火）　　　　　　　　参加申込書
※申込用紙に必要事項を記入のうえ、FAX、メール等でお申し込みください。
※ＦＡＸやメールでのお申し込みが困難な場合には、お電話でもお受けしております。
	お名前（ふりがな）


	ご所属


	ご連絡先　　〒
ＴＥＬ：　　　　　　　　　　　　　ＦＡＸ：　　　　　　　　　　　　E-Mail：

	【分科会】の希望（10月28日（日）10:00～12:00） ＊希望する分科会に印をつけてください。
□分科会１　総合リハビリテーションにおけるロボット・機器の活用
□分科会２　障害のある人が高齢になっていくプロセスをリハに関わる看護職がどう支えるか～患者さんを軸に長期的視野でリハ看護の提供を考える～
□分科会３　社会リハビリテーション～生きる力を高める～

	次の項目で必要がありましたら、印をつけてください。
□手話通訳　□要約筆記　□磁気ループ　□点字プログラム　 □車いすスペース　□その他（　　　　　　　　　　）

	介助者等の同行について　　□同行する（　　　　名）　　　　□同行しない

	参加費について（下記費用を、指定の口座へお振り込ください）　　　　　　　※介助者等の大会参加費は無料です。
□（一般）3,000円　　　□（学生）1,000円

	お振り込みについて　※事前振込をお願いします。
名義：〔　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　〕※お申し込み時の名義をご記入ください。
振込口座
１）銀行振込の場合
　　　ゆうちょ銀行　　〇一九店（ゼロイチキュウ）　当座預金　611720
　　　口座名：総合リハビリテーション研究大会
２）郵便局で払込用紙を利用する場合
　　　振替口座番号：00180-4-611720　　口座名：総合リハビリテーション研究大会


○お問い合わせ○　
「総合リハビリテーション研究大会」事務局　
〒162-0052　東京都新宿区戸山１-22-１　公益財団法人日本障害者リハビリテーション協会内

TEL：03-5292-7628　FAX：03-5292-7630　E-Mail：rehab@dinf.ne.jp
