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１．相談支援事業所情報
・相談支援事業所の指定情報を記入してください。
	



２．業務従事者情報
　・相談支援専門員の情報を記入してください。
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【添付書類】添付資料として、以下の書類を添付してください。
　（１）障がい者相談支援従事者現任研修の修了証書の写し
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