継続的研修の受講記録票
 (
整理番号：
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)
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医薬品医療機器
法
・
薬機法
その他薬事に関する法令
・医療機器の品質確保
・医療機器の不具合報告及び回収報告
・医療機器の情報提供
２　関連法規
　　　　　　・特定商取引法
　　　　　　・製造物責任法
・消費者契約法
３　その他
)
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改訂者
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)
