
参加申込書（参加の方のみ返信ください）

FAX送信先： 独立行政法人地域医療機能推進機構 神戸中央病院 地域連携室

078-595-2727

貴施設名：

ご芳名（ご出席者 代表者氏名）：

参加人数：

院外用

日時：3月23日（木）18:30～19:40
講師：西神戸医療センター 臨床検査技術部チーフ

感染制御認定臨床微生物検査技師（ICMT）

山本剛先生
場所：JCHO神戸中央病院 2階会議室

感染対策学術講演会

微生物検査結果は何故判りにくいのか？
～明日から使える検査結果～

微生物検査結果を日常の診療・看護にさらに役立てましょう！


