
「地域の人たちと共に創る緩和ケア」 

参加申し込み書 

FAX での参加お申し込みは、この用紙をお使い

ください。FAX 番号 076-281-8309  
FAX をご利用なされない方は、 

電話 076-281-8308 あるいは、E-Mail  sogocen@ishikawa-nu.ac.jp

でお申し込みください。（御氏名とご職業をお伝えください。） 

一般の方々、医療職者、興味のある方はどなたでも

ご参加ください。無料です。 
 

御氏名 御職業（所属） 
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