物理医学与康复学分会2016年学术年会
暨鼻咽癌放疗后吞咽言语障碍康复新进展学习班
报名方式
 
1、请将注册费汇入以下账号：1040 0951 6010 000 218（户名：佛山市医学会，开户行：广发银行佛山分行大福支行），务必注明 “康复分会（学员姓名）注册费”。
2、将报名回执和汇款凭据截图 ，发送到邮箱：13138207102@163.com。
3、报名回执。
 
   报名回执
	基本信息

	姓名：
	职称：
	电话：

	单位：
	邮箱：


请于6月15日前发至13138207102@163.com
 

