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学術講演会のお知らせ 

 

日 時   平成２９年３月５日（日）１０：００～１２：００  

 

場 所   三重県歯科医師会館１Ｆ 教育センター  

 

内 容  「口腔がんの診断と治療」  

 

講 師   下  郷  和  雄 先生   愛知学院大学歯学部  

顎顔面外科学講座教授  

参加料   無 料  

 

 

 

 

 

 

申込先   津歯科医師会事務局 ＦＡＸ  ０５９－２２３－３９３６  

 

 

･････････････････････････････キ  リ  ト  リ  セ  ン･････････････････････････････ 

 

平成２９年３月５日  

学術講演会に出席いたします。  

 

 

ご 氏 名                                       

勤務歯科医院                                       

電 話 番 号                                       

 


