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小 ・ 中            

       年 

性別 男・女 

連絡先 
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住所 

〒 携帯 

ＦＡＸ 

平成 27年度 全国介護事業者協議会 

全国事例発表会優秀賞受賞 

【募集要項】 

● 募集対象：古河市在住、古河市内に通学されている 

小学校 4～6年生・中学生 

（その他の学年で、希望される方はご連絡ください）        

● 参加費：2,500 円 ※宿泊代・食事代（4回分）実習費含む 

いばらき福祉体験キャンプ 2019申込書 ７月 19日(金)までにＦＡＸ又は郵便でこの用紙をお送りください。 

 

主催：茨城県福祉介護事業協同組合 
後援：古河市・古河市教育委員会 

お問い合わせは 「障がい福祉センターみらい」までお気軽にご連絡ください。 

障がい福祉センターみらい 

TEL. 0280-23-3955 

FAX.0280-23-3956 

１日目【10:30 障がい福祉センターみらい集合】 

・福祉体験 

・レクリエーション企画立案 

・バーベキュー 

２日目 

・レクリエーション発表 

   【15:00 障がい福祉センターみらい解散】 

（先着順で〆切） 

令和元年 7 月 26 日（金）～27 日（土）  

（1 泊 2 日） 

障がい福祉センターみらい 

古河市高野 1442-3        TEL0280-23-3955 

ケアマネジャー、介護福祉士が指導します。 

障がい福祉センターみらい 

敷地内テント宿泊 

 

 

お申込み・お問合せ 


