
●メールでの申込方法 

「例会 in東京参加申し込み」と明記し 

① 参加者氏名、②施設名、③施設住所、④連絡先電話番号・ＦＡＸ番号、⑤メールアドレスを、

info@ibe-iona.com へ 10月 30日までにご連絡ください。 

 

●FAXでの申込方法 

下記太枠内をご記入の上ご送信ください 

 03-6260‐6411 
日本看護管理学会 2017 年度例会 in 東京 事務局 

参加申込書 
締め切り 10 月 30日 定員 150名 

申込（代表）者名 
 

 （日本看護管理学会 □会員  □非会員 ←いずれかに✓してください） 

施設名 
 

 

施設住所 
 

 

電話・FAX 
 

 

メールアドレス 
 

 

 

申込者氏名 日本看護管理学会 

いずれかの□に✓してください 

 

 
□会員    □非会員 

 
□会員    □非会員 

 

 
□会員    □非会員 

 

定員になり次第締め切らせていただきます。定員を超えてご参加いただけない場合のみ、ご連絡差し上げます。

施設でまとめて申し込まれる場合には、代表者の連絡先をご記入の上、参加者のお名前を正しくご記入ください。

受講証明証を発行します。 

【申込・問合せ】  (株)井部看護管理研究所 高木  

e-mail：info@ibe-iona.com, tel：03－6260－6410 


