
                                岡病協発  第１８２号  

                                     令和 ６年 ８月１６日 

                    

   病 院 長  殿 

 

                          一般社団法人 岡山県病院協会長 
 
 

     第３回看護研究会（中堅看護師教育研修会）の開催について（案内） 
 

標記の研究会を下記により開催いたしますので、ご多用とは存じますが、関係職員に多数受

講いただきたく、ご案内申し上げます。 

研修会は、会場とオンラインの「ハイブリッド開催」といたしますので、参加申込み方法等

にご留意のうえお申し込み願います。 

 

記 

 

 １．期  日  令和 ６年１０月 ４日（金） １０時００分～１６時００分 
 

 ２．開催方法   ハイブリッド開催 〔会場 (岡山県医師会館) 及び オンライン(Zoom)〕 

会場： 岡山県医師会館 ４階  ４０１会議室 

              （岡山市北区駅元町 19-2  TEL.086 (250) 1124） 
 

 ３．日  程  （研修内容並びに講師） 
 

  １０時００分～１０時１０分  開会 

  １０時１０分～１２時３０分  講演（質疑応答含む）    

   演 題 『 人生の最終段階における意思決定支援 』 

講 師  川崎医科大学附属病院  看護部長  平 松 貴 子 氏 

     （１２時３０分～１３時３０分  昼食・休憩） 

  １３時３０分～１６時００分  講演（質疑応答含む） ※Web 講演 

演 題 『 中堅看護師が抱える葛藤と課題 －未来を拓く 3 つの STEP－ 』 

講  師  愛媛大学医学部附属病院  

総合臨床研修センター   助 教  内 藤 知佐子  先生 

１６時００分         閉会 

 ４．対  象  中堅看護師 

５．参加方法  受講申込み時に、【会場】・【オンライン】を選択して下さい。 

 

 
   

（裏面に続く） 



６．受 講 料  １人 ５,０００円 （消費税含む） 〈10％対象税込額 5,000 円、うち消費税額 454 円〉 

           ※受講申込み後、お申し込み人数分の受講料を、まとめて以下の口座にお振り 

込み下さい。（前払い制、振込期限：９月２６日） 

※接触軽減のため、【会場】参加の場合も､事前のお振り込みをお願いします。 

《振込先》  中国銀行 本店営業部 普通預金  №3604736 

                     一般社団法人岡山県病院協会  

＊お振込名の前に、できる限り「1004」を入れて下さい。 

           例）1004おかやま病院 

＊申し訳ありませんが、振込手数料をご負担願います。 

 

７．申込み等  ① ９月２４日（火）までに、病院協会事務局あてお申し込み下さい。 

              ※協会ホームページ（https://www.oka-hosp-a.jp/）｢研究会･研修会のご案内」から 

受講申込書をダウンロードし、E-mail（oka-hosp-a@syd.odn.ne.jp）でお送り下さい。 

           ② 受講料の入金確認後、Zoom の参加方法や注意事項等についてご連絡します。 

              ※期日までにお振込みを確認できなかった場合は、キャンセルとさせていただ 

きます。また、受講料お振込み後は、原則返金できませんのでご注意下さい。 

                    ③ 研究会開催後、後日、病院宛の領収証を発行いたします。 

※参加人数分合計額（消費税端数処理切り捨て）の領収証を、経理ご担当者様あてに送 

付いたしますが、領収証の宛名・送付先等ご希望がありましたら、お申込みの際

明記して下さい。 

 

   ８．そ の 他  ①【オンライン（Zoom）】でご参加の方 

・Zoom 参加方法や配付資料等、全てメールでご案内しますので、受講申込書

には、必ずメールアドレスをご記入下さい。 

※メールアドレスは、病院協会からのメール（oka-hosp-a@syd.odn.ne.jp）が 

届くよう受信設定をお願いします。 

・ネット環境(LAN接続推奨)･ パソコン動作確認等の事前準備をお願いします。 

・受講料の入金確認後に「Zoom 事前準備及び利用方法･お願い事項等」をメ

ールにてご連絡しますので、必ずご確認下さい。 ただし、ご入金からご

連絡までに時間がかかる場合がありますので、予めご了承願います。 

       ②【会場（岡山県医師会館）】にご参加の方 

・体調管理を万全にするとともに、発熱・倦怠感や風邪のような症状がある

場合は、参加を控えて下さい。 

・当日はマスク着用・検温・手指消毒等、感染予防の徹底にご協力願います。 

・昼食は各自ご用意下さい。（＊食券販売はありません） 

※専用の駐車場はありませんので、お車でお越しの場合は、近隣の駐車場

をご利用下さい。 

             

  ※ 参加方法は、お申し込み後も変更可能です。変更される場合は事務局までご連絡下さい。 
 

９．お問合せ  （一社）岡山県病院協会事務局〔担当 野田〕 

                 Tel 086-250-1124 ／ Fax 086-250-3458  

E-mail:oka-hosp-a@syd.odn.ne.jp 


