
성  명 소속기관 소속기관 연락처 개인 연락처(H.P)

2016년 치매 관련 시설 종사자(사회복지사) 교육 

참가신청서

□ 교육개요

 ❍ 일    시 : 2016. 11. 25.(금) 15:00 ~ 18:00

 ❍ 교육시간 : 15:00 ~ 18:00(3시간)

 ❍ 장    소 : 충북광역치매센터 세미나실(충북대병원 본관 지하 1층 총무과 맞은편)

 ❍ 대    상 : 도내 노인요양시설 및 노인요양병원, 재가노인복지시설 소속 사회복지사

 ❍ 인    원 : 총 45명

 ❍ 신청기한 : 2016. 11. 18.(금) 까지

 ❍ 신청방법 : 팩스 043-269-6894, 이메일 cbpdc@hanmail.net

□ 신청명단

충 북 광 역 치 매 센 터


