
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                         

氏
ふり

名
がな

（必須） 
 お住まいの地域 

（必須） 

県内（可能な方は市町村名：       ） 

県外（可能な方は都道府県名：      ） 

メールアドレス 

（必須） 

 お立場 

(必須) 

ひきこもり当事者 ・ ひきこもりの方のご家族  

知人 ・ 一般（興味を持ってくださった方） 

支援者 ・ その他（          ） 

電話番号（必須）  ※支援者のみ 所属機関名： 

職名： 

 

＊参加方法について（必須） 

 当日参加のみ  ・  事後配信（YouTube 限定公開）のみ  ・  当日参加と事後配信のどちらも希望 

   ※事後配信を希望する方（メールアドレス：                       ） 

 

＊公開講座を、どちらでお知りになりましたか？  

 ホームページ ・ Twitter ・ 知人 ・ その他（                    ） 

支援者からの紹介（支援者の所属：                             ） 

 

＊公開講座で知りたいことや、講師への質問などございましたら、ご記入ください。 

 

 

＊【支援者の方へ】ひきこもり相談支援において、苦慮している事例や、課題などをご記入ください。 

 

 

令和５年度 ひきこもり公開講座 申込フォーム 

① 岩手県電子申請・届出サービス（推奨） 

右 QR コードもしくは URL からお申込みください。 

       （ https://onl.la/KtUNtHJ ）          

② FAX：０１９－６２９－９６０３ 

下記フォームにご記入の上、この用紙を FAX してください。 

③ 電話：０１９－６２９－９６１７ 

下記フォームの内容を、電話にてお伝えください。 

申 込 方 法  締切：令和５年７月 21 日（金） 

別紙１ 




