花蓮縣口腔衛生潔牙觀摩 講習會
報名表

	研習日期
	100年9月21日（三）

	姓    名
	

	服務單位
	

	聯絡電話
	

	連絡手機
	

	餐食
	□葷  □素

	E-mail
	

	其他
	1. 本次研習申請繼續教育學分

2. 全程參加講習會暨潔牙觀摩賽之學校可以優先獲得扶輪社與花蓮縣牙醫師公會贊助全校學童牙刷。
4.報名方式：

傳真電話：038-336593

並請電話確認是否報名成功（8336595 林小姐）

5.報名截止日期：100年9月20日下午4點


