　ワークショップ受講申込書　
【送信先】日本大動脈弁再建術学会事務局　 宛
提出先：e-mail：avrec.xyz@gmail.com

申込日：令和　　　年　　　月　　　日

開催名：大動脈弁再建術ワークショップ@広島ハートセンター

日時：令和８年1１月７日（土）　1５：00～1８：０0（予定）　

会場：広島ハートセンター　ハートホール（受講料：４万円）消費税不要
　　　　
	受講者氏名
	（カナ）
	性　別
	男 ・ 女

	
	
	
	

	勤務先施設名
	

	勤務先住所
	〒　　　　

	
	

	受講者携帯電話
	（　　　　　　　）　　　　　　　　

	受講者e-mail
	　　　　　　　　　　　　　　

	卒業大学・卒業年
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　（ 昭 ･ 平   　　　年卒）

	受講申込理由
＆
要望コメント等
	

	
	


※申込締切：令和８年１１月６日（金）まで
先着順、定員（１２名）に達し次第締切とさせていただきます。

【 問合せ先 】一般社団法人日本大動脈弁再建術学会事務局
事務局代表　宮本　伸二
TEL:050-6860-6598/E-mail:avrec.xyz@gmail.com 
