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「令和３年度全国病院事業管理者研修会」


受　講　申　込　書








次のとおり研修会場での受講を希望します。


【研修会不参加の場合は、御連絡は不要です。】





団体名「　　　　　　　　　　　　　　　」


職　名「　　　　　　　　　　　　　　　」


氏　名「　　　　　　　　　　　　　　　」





申込期限：令和３年１０月２６日（火）


申込み先：全国病院事業管理者協議会事務局


（青森県立中央病院　がん診療センター企画室内）





電 話：017－726－8046


FAX：017－752－9088


Mail：jimukyoku@jmhaa.net











