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近江八幡市病院事業 

管理者 槙 系 様 

 

私は、看護師国家試験に合格したのちに近江八幡市立総合医療センターに就業年限以

上勤務するものであり退学や看護師国家試験に２年間受験し合格しなかった場合には

全額修学資金を返還します。 
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