
第9回群馬腎と薬剤研究会

お手数ですがご参加予定人数をご記入ください。

ご出席
ご欠席

ご施設名 (  )名

□

□

お問い合わせ先:田辺三菱製薬 群馬営業所
TEL:027-321-5261

FAX:027-321-5267

担当:高原


