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小郡三井医師会より　　　　　　　　　　　　　　医業経営担当理事　田中久志
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　会長　廣瀬真惠



（FAX：０９２－４１１－６８５８）

第２回一人医師医療法人設立申請説明会参加申込用紙

　　　　　　　　　　

所属医師会

院　長　名

名称
（現在の名称）

〒（　　　）－（　　　　　）　　　　　　

連絡先 　　（　　　　　　　　　　）　　　　　　　　　―

FAX番号 　　（　　　　　　　　　　）　　　　　　　　　―

開業年月日

所管保健所名

担当者名

（事務所名： 　　　　　 　　　　　）

連絡先 　　（　　　　　　　　　　）　　　　　　　　　―

FAX番号 　　（　　　　　　　　　　）　　　　　　　　　―

※説明会には、院長先生の他、税理士を帯同して出席していただきますようお願い致します。

何かご不明な点がありましたら、福岡県医師会までご連絡ください。TEL：092-431-4564

所在地

税
理
士
・
会
計
士
な
ど

と　き：平成27年10月１日（木）17：00～18：00

ところ：福岡県医師会館5階大ホール（福岡市博多区博多駅南2-9-30）

（　昭和　・　平成　）　　　　　　　　年　　　　　月　　　　　日
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療
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関




