
  
 
 
 
 
 
 

 
事前参加申し込み締め切り： 11 月 29 日（金）17 時 

貴院（貴施設）名         

TEL                        FAX     

 
 

参加者氏名 

         

  

  

  

  

  

  

  

  

 
注）現時点では通常開催の予定ですが、感染症の流行状況により開催を中止させていただく

場合もございますので、ご理解のほどよろしくお願い致します。 
開催当日もマスク着用や体調確認など感染拡大予防対策に努めますが、下記の場合は参加

をご遠慮ください。 
 

①インフルエンザ発症後 5 日以内の場合 
②新型コロナウイルス発症後 10 日以内の場合 

FAX 088-837-6766 

高知医療センター   

認定看護師・専門看護師実践発表会 担当 看護局  岡村 邦弘  行 

〈返信 FAX 用紙〉 

【第 9 回 高知医療センター 認定看護師・専門看護師実践発表会】 


