（別　紙）sugiyama@aomori-pfau.or.jpへメール添付またはFax 017-764-6239へ送信してください





事業体名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
担当者：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
電話：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
Fax ：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
E-mail：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

インターンシップの受入について（回答）

１　高校生を対象としたインターンシップについて（該当項目に○をつけてください）
⑴　受入可能（条件等があれば記入してください）



⑵　受入を検討しても良い（条件等があれば記入してください）



⑶　受入困難



２　その他（何かご要望がありましたらご記入下さい）



