
第 10 回小児栄養研究会 事前参加申込書 

FAX 返信用紙（FAX: 046-828-2811） 

－ご多用のところ恐れ入りますが、平成 25 年 2 月 15 日（金）までにご返信お願い申し上げます－ 

 

【返信先】 第 10 回日本小児栄養研究会 事務局 

神奈川県立保健福祉大学  〒238-8522 横須賀市平成町 1-10-1 

TEL&FAX： 046-828-2811   E-mail： gu-eiyo@kuhs.ac.jp 

担当：大原，羽布津（はぶつ）  

★ 日   時   平成 25年 3月 2日（土）9：25～18：30 

☆  研究会（9：25～16：40）のご参加  参加費：3000 円（学生 1000 円） 

ご参加 ・ 不参加 

（いずれかを○印で囲んでください） 

※事前参加申し込みの割引はございませんのでご承知おきください。 

 

☆  懇親会（17：00～18：30）のご出席  会費：2000 円（軽食） 

ご出席 ・ ご欠席 

（いずれかを○印で囲んでください） 

☆  ランチョンセミナーの希望     有  ・  無 

※希望者多数の場合，先着順にて当日受付時に参加の可否をお知らせ致します。 

★ 御芳名 

★  御所属 

★  御連絡先 〒 

 

     TEL                 FAX 

E-mail                 申込日：平成25年 月  日（ ） 

mailto:gu-eiyo@kuhs.ac.jp

