
 

FAX 0898-23-2531 

TEL 0898-23-2500（内線 257・226） 

神経難病患者・家族交流会参加申込書 
 

申し込み：10月 30日(金)締め切り  先着 20名 

 

 

患 者 さ ん（特定医療費（指定難病）受給者ご本人）の  

氏 名（          ） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

＊交流会開催の参考にさせていただきたいので、日常生活でお困りのこと、相談してみた

いこと、また交流会参加において配慮してほしいことをご記入ください。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

参加者氏名（患者さんとの続柄） 連絡先 

（    ）  

 

             （     ） 

 

 

（     ） 

 

【申し込み・問い合わせ先】 

  今治保健所 健康増進課 難病・母子保健係 

  TEL ０８９８－２３－２５００（内線 257・226） 

  FAX ０８９８－２３－２５３１ 

（郵送の場合の送付先：〒794-8502 今治市旭町１丁目４－９） 

 


