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■お問い合わせ先                          ■お申し込み先 

介護老人保健施設アートヒルズ  松原    ＦＡＸ：０１１－５６３－７２２９ 

ＴＥＬ：０１１－５９２－８５００（代表）  （北海道医療ソーシャルワーカー協会事務局） 

                     ※別紙の申込書にてお申し込みください 

札幌市生涯学習センター 

11月18日(土) 

６階 講堂 

１５０名 

１，０００円 

〇福祉四団体会員 
  北海道医療ソーシャルワーカー協会 
  北海道社会福祉士会 
  北海道精神保健福祉士会 
  北海道介護福祉士会 
〇学生 
 

「ちえりあ」 

札幌市西区宮の沢 1条 1丁目 1-10  

14:00～17:00（受付 13:30～） 


