
第15回 日本臨床腫瘍学会学術集会市民公開講座参加申込書

FAX送信先：株式会社日本旅行 中四国コンベンションサポートデスク

〔記入欄〕

お名前
申込人数

名

住所
〒

TEL

E-mail

連絡事項

FAX

ふりがな

FAX 086-250-7682

株式会社日本旅行 中四国コンベンションサポートデスク
〒700-0023 岡山市北区駅前町 2-1-7　JR 西日本岡山支社ビル 1 階
Tel: 086-259-5578　Fax: 086-250-7682　E-mail:jsmo2017-shimin@wjcs.jp

お問い合わせ

個人情報の取り扱いにつきまして
参加申し込みにより得た個人情報（氏名、住所等）は市民公開講座の参加受付及び第 15 回臨床腫瘍学会のご案内の為のみに使用し、
その他の目的で利用する事はありません。


