第22回　「医学図書館員基礎研修会」参加申込書
· ２ページ目の記入要領を参照の上、ご記入・ご送付ください。
· 該当する□を■としてください。
	申込事項
	氏名（フリガナ）
	

	
	所属機関名
	

	
	住所
	〒　

	
	TEL
	
	FAX
	

	
	E-mail
	

	
	加盟団体
	□JMLA　□JPLA　□その他　　　　　　　　　　　　　

	
	現在の主な担当業務
	　
	図書館業務
経験年数
（申込時の通算）
	　年　　ヶ月
（内ﾍﾙｽｻｲｴﾝｽ図書館
　　年　　ヶ月）

	
	ヘルスサイエンス
情報専門員資格
	□基礎　　□中級　　□上級　　　（名札への掲載希望□有　・　□無）

	
	参加等希望
	金額記入欄
	請求書
	領収書

	
	参加費
	· 全日
　参加
	□JMLA・JPLA会員　　\　4,000
	計
	　
	□
	□

	
	
	
	□一般　　\10,000
	
	
	
	

	
	
	· 部分
参加

	□　8月5日（水）
	（JMLA・JPLA会員
2,000×日数　　　　　　　　　　　　　　
一般　5,000×日数）
	計
	 
	□
	□

	
	
	
	□　8月6日（木）
	
	
	
	
	

	
	
	
	□　8月7日（金）
	
	
	
	
	

	
	昼食
弁当
	　　1食￥　1,000　 □　8/6(木）　 □　8/7（金）
	□
	　
	□
	□

	
	懇親会
	　　1人￥　4,000　　8/5（水）　□参加　□不参加
	□
	　
	□
	□

	
	振込金額
	合計
	　
	　
	

	
	領収書発行様式
	· 全額一枚で発行　（宛名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
· 別々に分けて発行
（宛名：参加費：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　）
弁当代：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 ） 
懇親会費：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	
	
	


○グループ討議テーマ選択○
現在の担当業務 ［　　　　　　　　　　　　　　　　　　　］
討議テーマを第二希望まで選択してください。また、選択したテーマについて特に関心のあることや気になっていることを記入してください。
	第1希望
	第2希望
	テーマ
	特に関心のあること、気になっていること

	
	
	１．危機管理
	

	
	
	２．広報
	

	
	
	３．スキルアップ・研修
	

	
	
	４．情報リテラシー・利用者教育
	

	
	
	５．相互協力
	

	
	
	６．レファレンス
	

	
	
	７．蔵書構築
	


第22回　「医学図書館員基礎研修会」参加申込書　記入要領
【記入ガイド】
1. 参加申込書は、参加者1名につき1枚記入してください。
2. 「経験年数」の「ヘルスサイエンス図書館」は、医学、歯学、薬学、看護学、保健など医学関連分野の図書
館や情報センターなどを指します。
3. 請求書に所定書式がある場合はお申込時にお知らせください。受付後、請求書を送付します。
4. 基本的に振込み控えをもって領収書の代わりとしますが、別途領収書が必要な場合は、領収書欄を■としてください。
5. 領収書欄を■とされた場合、領収書は当日お渡しします。しかし、「事前に必要」などのご希望がある場合はお申し込み時にお知らせください。入金確認後に発行いたします。
6. 申込書に記入いただいた情報は研修会運営以外には使用いたしません。また実行委員会において十分な注意を払い、適切に取り扱いします。なお、参加者・講師には参加者名簿(所属・氏名)を配付する予定ですが、不都合等ある場合は事務局までお申し出ください。
【申込要領】
申込締切　  　　　 2015年7月7日（火）必着
申込方法　　　    参加申込書をメール添付、FAX、又は郵便にてお送りください。
申込及び問合せ先　　　　  〒350-1398　　　　
                埼玉県狭山市稲荷山2-15-1
　　　　　　　　　　　　東京家政大学狭山図書館内
第22回医学図書館員基礎研修会実行委員会事務局　(担当：西)

kisoken@tokyo-kasei.ac.jp

TEL：04-2952-1624　　　FAX：04-2952-3256　　　
　
＊会場とは異なりますので、ご注意ください。
＊件名は、「研修会申込」あるいは「研修会問合」としてください。
＊参加申込書送付は、メール添付を推奨します。
＊受付後、参加確認・振込先等のご連絡をメールでお送りいたします。
