
2. CPMS登録医療機関に関する変更
①CPMS登録医療機関の登録情報（医療機関名、住所、電話番
号）を変更する場合（様式8）

2024 3 20 2024 4 1

ノバ精神医療センター 鈴木 三郎

✓

✓ 医療機関名変更

ノバ精神医療センター
のばせいしんいりょうせんたー

日本総合精神医療センター
にほんそうごうせいしいいりょうせんたー

施設名・代理記入者名
CPMS未登録医療従事者による代理申請も可能です。

【現在の登録内容】
変更項目のみ記載ください。

【登録変更後】
変更後情報を記載ください。
住所変更の場合：医療機関名の後にカッコ書きで住所及び郵便番号を記載ください。

【要請内容】
「登録内容の変更」にチェックしてください。
【理由】
「その他」を選択し変更内容を記入してください。
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