


0553-39-9720
k-miyazawa@kanoiwa-hospital.or.jp

申込 FAX　0553-23-1224

社会医療法人加納岩 財団事務局経営企画室　宮沢宛
お問い合わせ・申込先

参加申込書

氏名
ふりがな

病院名

部署・役職

住所

連絡先

医療経営士登録番号：

現地参加　・　WEB参加　※どちらかに〇をつけてください

第 4部「ケーススタディグループワーク」への参加

〒　　　-

TEL

MAIL

電話番号

mail

0553-23-1224FAX

参加希望は✓ 会場：歩成（山梨市駅より徒歩2分）18：30 start
会費：5,000円程度
※人数によっては場所、時間等が変更になる可能性があります
※参加希望者には後日メールで連絡をいたします

参加希望者は✓

懇親会のご案内


