
FAX： 0276-73-0215（館林市邑楽郡医師会事務局）  

 

平成 30年 6月 14日（木）開催 

在宅医療介護連携相談センターたておう 研修会 

 

 

＜ 参  加  申  込  書 ＞ 

平成 30年 6月 8日（金）までにご連絡ください。宜しくお願いいたします。 

事 業 所 名  

住 所  

連絡担当者名  

電 話 番 号  

参    加    者    名 

1  6  

2  7  

3  8  

4  9  

5  10  

 

【質問事項】（質問がある方はご記入ください） 


