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ＤＶＤセット「優しい認知症ケア　ユマニチュード」貸出申込書

申請日：令和　　年　　月　　日
１　貸出希望、使用目的等
	希　望　日
	令和　　年　　月　　日　～　令和　　年　　月　　日

	返却予定日
	令和　　年　　月　　日

	使用目的
	

	使用人数
（研修、講座での使用の場合参加予定人数）
	

	そ　の　他
	



２　申込者
	団体・グループ
企業等の名称
	

	代表者氏名
	

	住所・所在地
	〒

	電話番号
	
	ＦＡＸ番号
	

	申込者氏名
	

	電話番号
	
	ＦＡＸ番号
	

	e-mail
	


※　貸出状況によって、希望に添えない場合もございますがご了承下さい。
　　貸出にかかる費用はかかりません。
　　返却に係る発送料については、ご負担いただきます。
