
（別記様式1）

申込日： 令和 年 月 日

①乳がん・骨粗しょう症モデル

数量

②乳がん・子宮頸がん教育用パネル

数量

TEL FAX

貸し出し希望期間 令和 年 月 日 ～ 月 日

申込み先： 公益財団法人群馬県健康づくり財団企画広報課（担当　元花）

kikaku@gunma-hf.jp(メールアドレス) / 027-269-8928(FAX)

乳がん触診モデル　据え置き

健康啓発資材貸出・データ提供申込書

使用目的 実施人数 使用日

乳がん触診モデル　装着可能

骨粗しょう症モデル

使用目的 実施人数 使用日

乳がん教育用パネル（対がん協会作成・4枚1組）

子宮頸がん教育用パネル（3枚1組）

所属

③データ提供

使用目的

ブレストアウェアネス啓発印刷用データ

子宮頸がん啓発印刷用データ

大腸がん啓発印刷用データ

お申込者情報

勤務先名

ご住所（勤務先）

ご担当者名


