
日本手術看護学会九州地区研修会申し込み用紙（FAX 用） 

FAX 送信先：093-691-7389   
（TEL：093-691-7334） 

産業医科大学病院手術部 松野修一 

・研修内容 「見つけよう！看護研究のたね」 

・日時 平成 28 年 9 月 10 日（土） 13:00～16:00（受付 12:30～） 

＊申し込み締め切り 平成 28 年 8 月３１日（水） 

所属施設名  

 

所在地 

住所（〒       ） 

 

 

TEL     

代表者 e-mail (必須ではありません) 

 

参加者氏名 

①   ②   

③   ④   

⑤   ⑥   

個人情報の取り扱いについて 

ご記入された皆様の個人情報は、研修会の案内に係る目的で使用させていただきます。 

※参加者が多数の場合は用紙をコピーして下さい。 

※定員がありますので早めの申し込みをお願いします。定員後に申し込みがあった場合はお断りの連絡をさせ

ていただきますことをご了承下さい。 

 

皆さんが看護研究に取り組む中で、疑問に感じている事など、ご記入下さい。研修会の参考にしたいと考

えています。研修会で個人を指名したりすることはありませんので、ご自由に記入して下さい。 

 

本研修に対する質問等は、九州地区教育担当 鹿児島大学病院手術部 福島悦子へお願いします。 

連絡先：099－275-5608  Email:nsop@m3.kufm.kagoshima-u.ac.jp 


