報道機関取材・問合せ等受付対応票

岩手県精神保健福祉センター

· 精神保健福祉センターのホームページでこころのケアに関する情報を確認の上、取材の主旨、内容について下記に記入をお願いします。

· 精神保健福祉センターに、電話（019-629-9617）の上、ＦＡＸ（019-629-9603）をお願いします。

	日　　時
	平成23年　　月　　　日（　　）　　　時　　　分

	取材機関
	所属：

氏名：

電話：　　　　　　　　　FAX：　

Ｅ―Mail：　　　　　　　　

	取材内容


	目的

取材事項



	精神保健福祉センターからの回答または情報提供内容


	

	その他特記事項


	


岩手県精神保健福祉センターあて（FAX０１９－６２９－９６０３）








