
※注意事項※

※ Webでの開催となりますので、同じ施設であっても必ずお一人ずつお申し込みを
お願いします。なお、同じ施設で１端末（パソコン１台）を使用し、複数名参加
の場合は申込み時にその旨を備考欄にご記入ください（例 ○○と２名で参加）

※ 研修に参加するためのURLを研修のおおよそ３日前までにお申し込みいただいた
メールアドレスにお送りいたしますので、以下のメールアドレスが受信できるよ
うに設定をお願いします。

（お送りしても届かない場合は、対応しかねますのでご了承ください）

問合せ先 京都府健康福祉部リハビリテーション支援センター

〒602-8566 京都市上京区河原町通広小路上ル梶井町465（京都府立医科大学内）

ＴＥＬ：075 - 251-5399 E-mail：rehabili@pref.kyoto.lg.jp

ＵＲＬ： http://www.pref.kyoto.jp/rehabili/

参加費は無料です～

〆切 令和3年12月20日 （月）

＊定員 ４0名 （参加不可の場合のみご連絡さし上げます）

https://www.shinsei.elg-front.jp/kyoto2/uketsuke/form.do?id=1634887017785

必要事項
１．氏名 ２.  シメイ ３．ZoomのURLを送るE-mailアドレス ４．所属施設名・
所属部署 ５．所属施設のある市区町村 ６. TEL 7．職種 8．役職 ９．備考

※件名を 「小児リハビリテーション研修申込み」としてください

https://www.shinsei.elg-front.jp/kyoto2/uketsuke/form.do?id=1634887017785
mailto:rehabili@pref.kyoto.lg.jp

