DPI(障害者インターナショナル)日本会議　

団体調査票
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	EQ \* jc2 \* "Font:ＭＳ Ｐゴシック" \* hps11 \o\ad(\s\up 10(ふりがな),団体名)
	法人格　有（　　　　　　　）　無

	略称（あれば）
	

	英語名（あれば）
	

	代表者職氏名
	（職名）　　　　（氏名）　　　　　　　　　　　　　　（障害の有無）有　無

	団体の連絡先
	〒

TEL:

FAX:

e-mail:

事務責任者職氏名

	組織人員(会員数)
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　名　　　障害者比率　　　　　％

	意思決定機関
	（機関名：例　総会・役員会・運営委員会など）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　障害者比率　　　　　％

	主な加盟団体
	

	推薦団体等
	DPI加盟団体及びDPI常任委員 等

	支部（ある場合）
	（数）　　　　　個所　（場所）

	結成年月日
	　　　年　　月　　日
	DPI加盟年月日（※事務局記入）
	　　年 　月　 日

	機関紙・誌
	（題名）　

　　　　　　　　　

（発行回数）年　　　　　回　　（発行部数）　　　部

	ホームページ

（ある場合）
	（URL）

（開設時期）　　　　　　　　　　　　（更新頻度）

	これまでの経過を含めた主な活動内容


	足りなければ別紙をお付けください

	DPI日本会議に対する要望

（自由にお書きください）
	

	自己PRなど
	


