
  記入日：  年   月   日 

 

 

 

今回の「福祉現場体感見学ツアー」中に知り得た情報について、その一切を外部にもらさないこと、また、「参

加に関する注意事項」の内容に同意し、参加を申し込みます。 

下記にご記入または、該当箇所に○を付けてください。 

氏名
フリガナ

 

 
性別 

(任意) 

 年齢   
 

住所 〒    

電話番号   携帯電話   

メール 

アドレス 

 参加希望

の部 
午前の部  ・  午後の部 

今年度の 

参加状況 
無し（今回が初回参加）       ・      有り（見学先：            ） 

下記のアンケートにご回答ください。該当箇所に○、または（ ）内にご記入ください。 

このツアーを         

知ったきっかけ    

※複数回答可 

①チラシ（入手場所：ハローワーク・しごとセンター・福祉人材センター・その他）                      

②相談員からの紹介（場所：ハローワーク・しごとセンター・福祉人材センター・その他）                                                   

③福祉人材センターのホームページ    ④知人からの紹介     ⑤ふくむすび（HP、メルマガ）                                                          

⑥福祉人材センターからのお知らせ（メルマガ、メール等）                                                           

⑦その他（                                                     ） 

福祉現場への 

就職について 

①福祉分野での就労を希望している。 

②選択肢の一つとして、福祉分野での就労も考えている。他業界も併せて検討中。 

③まだ福祉分野での就労までは考えていないが、福祉の仕事に興味がある。 

④その他（                                                ） 

福祉関係の資格 資格なし ・ 資格あり（お持ちの資格：                              ） 

福祉関係の仕事

に従事した経験 
経験なし ・ 経験あり（①分野：高齢・障害・児童・その他  ②勤続年数：        年） 

 

 

 

 

 

 

 

 

申込みは以下から行うこともできます。 

https://www.tcsw.tvac.or.jp/jinzai/kengakukai.html 

または「福祉現場体感見学ツアー」で検索 

※緊急時にご連絡可能なメールアドレスをご記入ください。 

社会福祉法人東京都社会福祉協議会 

東京都福祉人材センター 人材対策推進室 

〒102-0072  東京都千代田区飯田橋 3-10-3 東京しごとセンター7階 

TEL：03-6261-3925  FAX：03-6256-9690 

Ｅメール：jinzai-suishin@tcsw.tvac.or.jp 

 

 

応募多数により定員を超過し、ご参加いただけない場合は、その旨を福祉人材センターよりご連絡します。 

参加が決定した方には、集合場所の地図や参加にあたっての注意事項等を実施の 2週間前までに発送します。 

受付日 

受付者 

 

 

センター記入欄 

福祉現場体感見学ツアー（9/21）参加申込書 

見て 聞いて 学べる 

お問い合わせ  

申込書送付先 

ふくむすび公式Twitter 上でも情報公開しています。「ふくむすび公式Twitter」はこちら→ 

※今年度中(R4.4.1～)に本事業（福祉現場体感見学ツアー）に参加したことはありますか。 




