　　　　

第12回日本消化器病学会東北支部教育講演会

【参加登録フォーマット】　
　　　　　下記の順番に沿ってWordを用いて作成して下さい。

フォントは文字化けを防ぐため、下記のフォントを使用して下さい。

（日本語：ＭＳ明朝 / ＭＳＰ明朝 / ＭＳゴシック / ＭＳＰゴシック ）

　　　　　 (英　語：Century / Times New Roman / Arial )
　　　　

【ご氏名（ふりがな）】　
【ご所属】
【ご住所】

【ご連絡先】TEL　：　　　　

 　FAX  ：          

 　E-mail：
【連絡事項】　何かございましたら下記にご記入下さい。
