
台灣護理學會

免費研習會「取消報名」申請表(非線上報名場次使用)
說明：本研習會報名後因故無法出席時，請於規定取消時限內(詳見備註)填寫此表單，傳真或Email本會取消。

本人因故不克出席下列場次之研習會，特此通知取消報名。並同意依貴會行政程序處理。

	會員號：
	
	姓  名：
	

	研習會日期：
	111
	年
	11
	月
	
	日
	報到序號：
	

	研習會代碼：
	

	研習會名稱：
	中階護理主管培訓-領導力大躍進工作坊

	聯絡方式：
	電  話：
	
	手 機：
	

	
	Email：
	

	備註：
	(北區    (南區


此致       台灣護理學會

申請人：_________________

 111 年       月       日

備註：開課前7天(不含開課當日)，恕無法受理取消報名。
中階護理主管培訓-領導力大躍進工作坊』受理取消報名最後期限：
( (北區)111年10月27日(星期四)止；(南區)111年11月16日(星期三)止
聯絡電話：02-2755-2291分機15

姓    名：李昔栭 小姐

傳    真：02-2701-9817

E-mail：sierre@twna.org.tw

附件三 取消報名申請表
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