大分赤十字病院　総務課　行

（ＦＡＸ　０９７－５３３－１２０７）

大分赤十字病院　放射線治療に関する研修会
参加申込書
（平成３１年２月１日開催）

ふりがな　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
氏　　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
所属施設名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

役職　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　   
職種　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　   

電話番号　　　　　　　　　　　　　　　　    
FAX　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　   
所属郡市医師会名　　　　　　　　　　　  　　　　　
医籍登録番号　　　　　　　　　　　　　　　　　  　　
※医師会名、医籍番号は医師の方のみご記入ください。
日本医師会生涯教育制度の単位取得の際に使用しますので楷書でお書き下さい。
※１月２５日（金）　※必着　までに、ＦＡＸにてお申込下さい。

担当：大分赤十字病院　総務課　向
ＴＥＬ　０９７－５３２－６１８１

