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小郡三井医師会より　　　　　　　　　　　　　　　　　　学術担当理事　権藤秀之
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　会長　白石恒明
上記研修会出席ご希望の方は、3月9日（金）までに別紙にて当医師会事務局へお申し
込みください。







小郡三井医師会宛（締切3月9日（金））

FAX７３－１５５９

（出席者）
医師
医療従事者

1.男
2.女

yyyy/mm/dd

No 医籍登録番号
【医師のみ】

氏　名 フリガナ 職名 性別
【医師のみ】

生年月日（西暦）
【医師のみ】

1 　　　　　　/　　　　/

2 　　　　　　/　　　　/

3 　　　　　　/　　　　/

4 　　　　　　/　　　　/

5 　　　　　　/　　　　/

平成２９年度第２回ハートフル研修会

△と　き　平成30年3月26日（月）19：00 　

△ところ  福岡県医師会館５階研修室２　　

（別紙１）

所属（医療機関）




