
※ カラーコピーして全ての荷物に貼付してください。

学会名

貴社名

内容 ポスター： 部／チラシ： 部
＊会期終了後、残部は破棄させていただきますのでご了承ください。

ご担当者名

携帯番号

ご担当者名 携帯番号

第31回日本義肢装具士協会学術大会 関連学会ポスター・チラシ

関連学会用
7月18日（金）14時-16時着

カクイックス交流センター3F 小研修室１
（運営本部） 宛
〒892-0816 鹿児島市山下町14-50
TEL：099-221-6600
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