
사회복지현장실습기관 선정 확인서

1. 명 칭 : 온유한요양원

* 사업자등록번호 : 7908002160

2. 대 표 자 : 최광석

3. 소 재 지 :
경기도 오산시 경기대로 154패션폴라리스 602
호

4. 실 습 지 도 자 : 최광석, 윤미자, 정순선

5. 유 효 기 간 : 2024-07-01 ~ 2027-06-30

위 기관은 「사회복지사업법 시행규칙」 제3조제2항에 따라 사회복지

현장실습의 기관실습 실시기관으로 선정되었음을 확인합니다.

년 월 일2024 07 02

관리번호 제 2024-089-0003 호

한국사회복지사협회장


