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○個別相談申し込み方法
ご希望の方は、A4 以下の紙１枚につぎのように書いて、11月5日（木）までに
ファックスで03－5842－3438 にお送りください。
①名前（相談に来る人） ②病名 ③患者さんの年齢 ④お電話番号

・ご相談内容は書かないでください。
・当日は受付で、個別相談の申し込みがあることをお知らせください。
・ご相談者一組につき15分程度を目安に行います。ご相談内容を整理してお出かけください。
・時間や対応医師の指定はできませんのでご了承ください。
・「受信しました」の返信は行いませんので、着信確認がご必要な場合はお電話ください。

03-3207-8503 （月～金 12時から17時）

会場案内

Ｄｄ

Ｄｄ

Ｄｄ


