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認定期間中のご案内送付先 

変更連絡用紙 
 
現在お送りしている広報誌『ニューズレター』など、ご案内の送付先に変更がございまし

たら、お手数ですが、下記に必要事項をご記入の上、ＦＡＸにてご返信くださいますようお

願い申し上げます。 

なお、認定病院患者安全推進協議会の窓口担当者の変更については、認定病院患者安全推

進協議会のホームページに掲載されている、会員登録情報変更用紙にてご連絡くださいます

ようお願いいたします。 
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【本件のお問い合わせ先】 

財団法人日本医療機能評価機構 事業推進部 

Tel.03-5217-2326 

本文書にてお預かりした個人情報については、当機構の個人情報保護方針に基づき、安全かつ、適正に管理させていただきます。 


