機関誌「全人的医療—Comprehensive Medicine」
注文書
●お問い合わせ・お申し込み先
　公益財団法人国際全人医療研究所内　機関誌担当

　〒101-0053 東京都千代田区神田美土代町11-8  SK美土代町ビル6階
　TEL.03-5577-6841 FAX.03-5577-6842　E-mail: ifcm@nifty.com
●ご送金方法

　　　1.郵便振替口座：00190-6-513934　加入者名：公益財団法人国際全人医療研究所
　　　2.振込銀行：みずほ銀行　八重洲口支店　普通　2360083
　　　3.現金書留：申込書に購読料を添えて上記までお送りください
	お申込者氏名

	　　　

	送　付　先
	〒

TEL:

	購  読  料

※□に印を入れて下さい

	□ バックナンバー（　　　巻　　　号）（　　　巻　　　号）
　 1冊単価 5,000円 × 冊数 ＋ 消費税10% ＋ 送料

· 定期購読　（最新号からお届けします）
1冊単価　5,000円 ＋ 消費税10% ，送料なし
　　　　　　　　　　   

	送金方法(※)


	　1. 郵便振替　　2.銀行振込　　3.現金書留


	備考
※お届け希望など


	

	
	


