＜館内参加希望者用　申込み用紙＞
大阪府医師会 総務課（ＦＡＸ　０６－６７６４－０２６７）行
３月１４日（木）締め切り（必着）。受講票等の発送は致しません。
第３６回医療情報に関する講演会
日時：令和６年３月２１日（木）14：00～16：00
　　　　　  　　　　　場所：大阪府医師会館　２階ホール
１．氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
２．フリガナ　　 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
３．職種　　 　医師　　看護師　　その他（　　　　　　　　　　　 ）
※いずれかに○を付してください
４．所属地区医師会名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　※医師で該当者のみ

５．所属機関名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
６．電話番号　　　　　　　　　（　　　　　　）　　　　　　　
７．ＦＡＸ番号　　　　　　　　　（　　　　　　）　　　　　　　
〈申込先〉大阪府医師会　総務課
　　　　所在地：５４３－８９３５　大阪市天王寺区上本町２－１－２２

　　　　ＴＥＬ：０６－６７６３－７０００　ＦＡＸ：０６－６７６４－０２６７
