
ご所属

氏名

ご連絡先

※こちらの荷物票(カラー印刷)にご記入のうえ、必ずお荷物に貼ってご発送ください。
※こちらのお荷物は運営事務局にて開封・設置いたします。
※複数送付の場合は本状をカラーコピーしてご使用ください。
※必ず時間指定便にて上記会場宛にご送付ください。

ご担当者

　□ ポスター　　□ チラシ （　　　　　　部）内容物・備考

角膜カンファランス2025
【2025年2月19日（水）午前中 必着】　

高野山大学 松下講堂黎明館 控室１
角膜カンファランス2025　運営本部 行

住所：〒648­0280　和歌山県伊都郡高野町高野山385
  TEL： 0736 - 56 - 2921

学会名・研究
会・団体名

掲示用

ポスター・チラシ

小口数：

／


