
FAX 申し込み用紙

氏名 職種

事業所名・氏名・職種を記入の上、FAXにてご返信下さい。
合わせて下記の研修会専用アドレスに空メールを送って下さい。

空メール→kensyu-vnsm-apply@kijokai.or.jp
※後日、参加申し込みアドレスに研修会URLを送ります。
訪問看護ステーションまつかぜ 小此木 行

FAX：０２７８－６０－１６６３
締め切り：令和３年 ２月５日(金)

＊質問や困りごとがございましたら、事前にご連絡ください。

事業所名


