第3回日本高度実践看護学会学術集会 運営事務局期限
2027年3月31日（水）

Mail: apn3@cfmeeting.com 　宛

第3回日本高度実践看護学会学術集会
共催セミナー申込書

第1希望　（○印をお付けください）
	申込枠
	日程
	会場席数
	枠
	共催費
	第1希望
（○印をお付けください。）

	A
	2027 年 7 月 24日（土）
	約 90 ～ 111 席
	2 枠
	220,000円
	－

	B
	2027 年 7 月 25 日（日）
	約 456 席
	1 枠
	550,000円
	－

	C
	
	約 180 席
	1 枠
	275,000円
	

	D
	
	約111席
	2 枠
	220,000円
	

	E
	
	約 90 席
	1 枠
	220,000円
	



第2希望　（○印をお付けください）
	申込枠
	日程
	会場席数
	枠
	共催費
	第2希望
（○印をお付けください。）

	A
	2027 年 7 月 24日（土）
	約 90 ～ 111 席
	2 枠
	220,000円
	－

	B
	2027 年 7 月 25 日（日）
	約 456 席
	1 枠
	550,000円
	－

	C
	
	約 180 席
	1 枠
	275,000円
	

	D
	
	約111席
	2 枠
	220,000円
	

	E
	
	約 90 席
	1 枠
	220,000円
	



	会社・団体名
	

	ご住所
	〒

	ご担当
	ご担当者名
	ﾌﾘｶﾞﾅ

	
	
	

	
	ご所属部署
	

	
	Tel
	

	
	E-mailアドレス
	

	共催セミナー
希望テーマ（案）
	

	共催セミナー演者（案）
	

	共催セミナー座長（案）
	



2

