令和7年10月吉日

茨城人工透析談話会　会員各位
茨城透析医災害対策連絡協議会　会員各位

茨城人工透析談話会
会長　平山　浩一
茨城透析医災害対策連絡協議会
会長　海老原　至

令和7年度「茨城人工透析談話会　施設長会議」ならびに
「茨城透析医災害対策連絡協議会　年次総会」の開催について

　時下、ますますご清栄のこととお慶び申し上げます。また、平素は当会の運営に格別のご高配を賜り御礼申し上げます。
　例年同様、茨城人工透析談話会の開催にあわせて「茨城人工透析談話会　施設長会議」ならびに「茨城透析医災害対策連絡協議会　年次総会」を開催いたしますので、各施設の代表者もしくは代理の方1名のご出席を賜りますようお願い申し上げます。　　
なお、ご出席につきましては、別紙により令和7年11月15日（土）までに、茨城透析医災害対策連絡協議会事務局まで、Ｅメールでお知らせください。Eメールのご利用が難しい場合には、FAXでのご報告も受け付けておりますので、可能な方法でご対応いただければ幸いです。

記

1、 日時
令和7年11月30日（日）13時30分から14時30分

2、 場所
つくば国際会議場　1階大会議室101　　（茨城県つくば市竹園2-20-3）


以上

　　
問い合わせ先
茨城透析医災害対策連絡協議会　事務局 　     
（水戸済生会総合病院　企画広報課）阿部、今野
電話　029-254-5151　　FAX　029-254-0502   
Eメール　kikaku12@mito-saisei.jp   　        
(別紙)  
  　茨城透析医災害対策連絡協議会事務局　行　　　　　　　　
　　Eメールアドレス　kikaku12@mito-saisei.jp　　　　　　　　


所　　属　　　　　　　　　　　　　　　　　

職・氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　

令和7年度　「茨城人工透析談話会　施設長会議」ならびに
[bookmark: _GoBack]「茨城透析医災害対策連絡協議会　年次総会」の出欠について
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	　　代表者名


代理出席の場合
　　代理出席者　職・氏名




· 令和7年11月15日（土）までに、Eメールでご提出ください。
Eメールのご利用が難しい場合には、FAX（029-254-0502）でご提出ください。
