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	月　日
	午　前
	午　後

	4月○日
	（木）
	○
	○

	4月○日
	（金）
	○
	休　診

	4月○日
	（土）
	休　診
	休　診

	5月○日
	（日）
	休　診
	休　診

	5月○日
	（月）
	○
	○

	5月○日
	（火）
	○
	○

	5月○日
	（水）
	休　診
	休　診

	5月○日
	（木）
	休　診
	休　診

	5月○日
	（金）
	休　診
	休　診

	5月○日
	（土）
	休　診
	休　診

	5月○日
	（日）
	休　診
	休　診

	5月○日
	（月）
	○
	○



G･W期間中の休暇のお知らせ





上記の日程でお休みさせていただきます。





※各施設さまで編集して下さい。○○クリニック・薬局














