
令和５年９月１９日 

 

会 員 各 位   

 

一般社団法人 広島市薬剤師会 

会  長   中 野 真 豪 

 

がん診療（緩和ケア）に関わる地域医療連携研修会 

の開催について（ご案内） 

 

 

 時下益々ご清祥のこととお慶び申し上げます。 

 平素は本会の事業運営に格別のご協力を賜り厚くお礼申し上げます。 

 さて、広島赤十字・原爆病院より別紙の通り研修会の案内がございましたのでお知らせいたします。万

障お繰り合わせの上多数ご参加くださいます様お願い致します。 

 

 

  



令不日5年19月 1日

重  要

〒732-0057

広島市東区二葉の里 3丁 目2-1
広島市薬剤師会 御中

広 島赤十字・ 原爆病院

院長  古 )|1 善 也
(公 印省 略 )

第 19回 広島赤十字 。原爆病院地域医療連携研修会
(がん診療に関わる地域医療連携研修会)の開催について (ご案内)

謹啓 初秋の侯、先生におかれましては、益々ご清祥のこととお慶び申し上げます。

また、平素から当院の事業運営に格別のご高配を賜り厚く御礼申し上げます。

さて、当院は 「地域がん診療連携拠点病院」、「地域医療支援病院」の指定を

受けてお ります

今般、地域医療への貢献を目的に医療機関の先生方同士、また当院医師等との

学術的交流 と情報交換並びに連携を深める場 として、下記のとお り研修会を開催

する運びとな りま した。
つきましては、下記のとお りご案内しますので、この機会に是非 ともご参加

くださいます ようお願い申し上げます。

謹 白

記

1  日   時    令 和 5年 11月 2日 (木 ) 19:00～ 21:00

2 場   所    ANAク ラ ウンプ ラザ ホテル広 島  3F「 オー キ ン ド」

3 研修会内容
(1)症例提示 と解説
。「Less is More i肺 癌に対するロボッ ト支援下肺区域切除の実際」

演者 広島赤十字・原爆病院  呼吸器外科室長  米谷 卓郎
第二外科部    小野 雄生

。「高齢者に対するロボン ト支援腹腔鏡下腎部分切除術の一例」

演者 広島赤十字 。原爆病院  泌尿器科部長   平田 晃

(2)特 別 講 演
「がん 医療 で心 のケアが欠 かせ ない理 由 とその姑応 につ い て」

講 師  埼 玉 医科大学 国際 医療 セ ンター
精神 腫瘍科  教授  大 西  秀樹 先生

(3)ポ ス ターセ ッシ ョン

参加 方 法

別紙 を ご一読 いただ き、 10月 5日 (木 )迄 に、 QRコ ー ドまたは FAX
4

にて参加 申込 み をお願 い します。



第W口広島赤十字・原爆病院地域医痕連携研修会
(がん診療に関わる地域医療連携研修会)

時 : 今和i5年 :I月 2日 (木)19:00～ 21:00
場 : ANAクラウンカ ザホテ′広島 3階 オーキッド

開会あいさつ  I守 :00  広島赤十字・原爆病院  院長 古川 善也

■ 症例提示と解説 I守 :05～ W:25
座長 広島赤十字・原爆病院 第二外科部長 橋本 健吉

日

会

「 Less is More:肺癌に対するロボット支援下肺区域切除の実際 」
演者 広島赤十字・原爆病院  呼吸器外科室長

第二外科部
米谷 卓郎
小野 雄生

「 高船者に対するロボット支援腹腔鏡下腎部分切除術の一例 」
演者 広島赤十字・原爆病院  鴻尿器科部長 平日 晃

■ 特別講演 19:25～ 20:35
座長 広島赤十字・原爆病院 精神科部長 小早川 誠

「がん医療で造のケアが欠かせない理由とその対応について』

講師 埼玉医科大学国際医療センター

精神腫蕩科 教授 大西 秀樹 先生

※日本医師会生涯教育講座 コード70(気分の障害 (う つ)/1単位)申請中

■

■

閉会あいさつ  20:35  広島赤十字・原爆病院 副院長  有馬 準―

ポスタどЧッション 20:40～ 21:00

すまりおてし函企をンヨシンセ一夕スポの介紹
よ

く昨ぜひ、
ヨ



第 19回広島赤十字・原爆病院地域医療連携研修会 参加申込書

(がん診療に関わる地域医療連携研修会)

:ANAク ラウンプラザホテル広島 3階  オーキッ ド
:今和 5年 II月 2日 (木 )19:00～ 21:00※ 会場参加のみ
場

時

会

日

申込 方法 :QRコ ー ドまたは、

:.QRコ ー ドにての申込

FAXに て参加 申込 をお願 い します。

2.FAXに ての申込

下記に養要事項 をご記入の上、

FAXに て退信 をお願い します。

※ FAX送 信先

下記 QRコ ー ドにてアクセスし、

終妻事項を入力 してください。

回

もしくは 082-504-7576
(広 島赤十字 。原爆病院 地域医療連携課行 )

申込期限 :今和 5年 10月 5日 (木 )迄

,｀｀

※日本医師会生涯教育講座申請希望の先生は兇ず赤枠内のご記入をお願いします。

※いただいた個人情報は、本研修会受付登録、開催報告及び終要な連絡のみに使用し、その他の目 ることは

担  当 :広 島赤十字・ 原爆病院  地域医療連携課
TEL:082-241-3111(内 線 :3211)

回

2 ヽ

ご施設名

号番

所

便

住

郵

ご

一Ｔ

TEL: FAX:

性 別
医籍番号/登 録 医師会名 /広 島県医師会会 員

(医師のみ)
氏 名 (漢 字 ) 職 種

医籍 番号 :

登録 医師会名 :

県医師会 :会 員

地 区医師会

非会 員 ※oを してくだれヽ

フリカ
゛
ナ:

男・女

フリカ
゛
ナ:

男・女

医籍 番号 :

登録 医師会 名 :

県医師会 :会 員

地 区医師会

非会 員 ※oれてくだユヽ
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