
96年連江縣無菸職場講座報名表

服務機關(公司) 名稱：                                     
	姓名
	職稱
	聯絡電話
	場次(請勾選)

	
	
	
	□北竿  □南竿

□莒光  □東引

	
	
	
	□北竿  □南竿

□莒光  □東引

	
	
	
	□北竿  □南竿

□莒光  □東引

	
	
	
	□北竿  □南竿

□莒光  □東引

	
	
	
	□北竿  □南竿

□莒光  □東引

	
	
	
	□北竿  □南竿

□莒光  □東引


參加者請逕填報名表後，傳真至連江縣衛生局

傳真號碼：（0836）25024

聯絡人：(0836)22095轉311 王先生[image: image1.png]









