
（別紙１）

施設名：

担当者：

連絡先：

月　日 参加希望講義 参加希望者名

《送信先》

兵庫県立がんセンター

　　　　 TEL ： 078-929-1151㈹
　　　　 FAX ： 078-929-2380

E-mail ： gankangobu@hyogo-cc.jp

(看護部 事務担当者 宛）

　◇　　受講料は無料となっております。

　◇　　申し込まれた方に別途ご案内は差し上げませんので、当日、直接会場にお越しください。

　◇　　申し込まれた講義の受講をキャンセルされる場合は、前日までにご連絡をお願いします。

2018年度　がん看護実務研修　講義参加申込書

FAXもしくはメールにて送信願います。(コピー可）

※ 各講義開催日の一週間前までにお申し込みください

　◇　　『わかる！納得編』『知る！知識編』については、１講義ずつの申し込みを承ります。

　◇　　『できる！スキルアップ実践編』については、原則１日単位での申し込みを承ります。

　　　　（6/28～6/29、8/6～8/7 は2日単位です）


