
日本学校健康相談学会 第 14 回学術集会 一般口演申込書 

提出期限 ： 2017 年 12 月 1 日（金）必着 

申込先 

日本学校健康相談学会 第 14回学術集会事務局 

（茨城県八千代町立八千代第一中学校 河野 千枝）  

E-mail：dai14kaigakujyutusyuukai@yahoo.co.jp  Tel：0296-48-0178(Fax なし) 

〒300-3544 茨城県結城郡八千代町若 1808 番地(できるだけ E-mail でお願いします) 

発表者 
名 前
ふ り が な

：  会員番号： 

所属機関： 

連絡先 

実行委員会からの連絡を希望する連絡先を記入し、いずれかに○をつけてください      

住所： 〒 

E-mail：            ＠ 

電話番号：                 （自宅・勤務先・携帯） 

FAX：                   （自宅・勤務先      宛） 

共同発表者 

名 前
ふりがな

 所属 会員番号 

   

   

   

   

   

発表題目（副題があれば、副題も記入してください） 

 

発表概要およびキーワード（プログラム構成のために必要です） 

概要（200 字程度）：  

※いずれかに印をつけてください。        □研究報告     □実践報告  

キーワード（３つ）： 

発表に使用する映像機材は Windows7 Microsoft Power Point 2010 で作成してください。（ご要望があれ

ば、以下にご記入の上事務局にご相談ください。ご連絡いただいた機材以外の当日の持ち込みは、ご遠慮ください。） 

 

 


