
 

小児言語聴覚療法を行う前には、必ず医師の診察を受けていただく必要があります。 

希望される場合は、まず「小児言語聴覚療法希望」の旨を下記のお問い合わせ先までご連絡くだ

さい。 担当者が、診察の流れをお伝えいたします。 

 

お問い合わせ先：大洲記念病院 

電話番号：（0893）25－7106  大洲記念病院リハビリテーション室 直通番号 

担当：高橋 

お電話対応時間：月～金 ８時半～１７時半 

        土   ８時半～１２時半 


