 申　込　書 
年　　月　　日

公益財団法人滋賀県健康づくり財団　宛
＜申込者＞
	機関・学校名
	

	代 表 者 名
	

	担 当 者 名
	

	住       所
	〒

	電 話 番 号
	


　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　ハンセン病問題啓発パンフレットを下記のとおり注文します。

	注　文　数
	部　

	送付(納入)希望日
	月　　　日まで　


公益財団法人滋賀県健康づくり財団総務部　宛

ＴＥＬ：０７７－５３６－５２１０
ＦＡＸ：０７７－５３６－５２１１
メール：pro@kenkou-shiga.or.jp（担当：多比良・北脇）
