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平成30年8月吉日保険薬局各位

臨床薬剤師育成研修会のご案内

（ (助日本薬済獅研催センター認定研修’単位）申請

jALS．－膳:47=2018-0089-101

謹啓

時下､先生方におかれましては益々ご清栄のこととお慶び串し上げます。

この度､下記の要領にて研修会を開催させて頂くことになりました。

ご多1亡のこととは存じますが､万障お繰り合わせの上､御出席賜りますようご案内申し上げます。

謹白

記

開催日時：平成30年9月20B(木) 19:SO～21:20

開催場所：株式会社琉薬 （住所:浦添市牧港5-6-5TEL:098-878-3111)

座長:すこやか薬局知花店比嘉浩一

19:30～19:50『遠職悶返指導とハートﾗｲﾝ』二プロESフアーマ株式会社

19:SO～21:20テーマ『症状からみる病態生理：尿の異常～腹痛から人工透析へ～』

講師：広島大撰学部臨床薬物治療学朝受調||則文先生

注意事項： 20:00以降の参加は単位としては認められませんのでご注意ください。

受講料:1000円※(当国受付に(お支払願います｡)曇

下記の申込書に記入の上、 FAX(OSS=9"=aeSS)にてお申し込みください。

資料､軽食を用意しますので､事前の参加申込をお願い劉一ますも

参加申込書一一

）

－ｰ一－■●Oい●写冒己公『二写＝ーCM一●－

薬局名（

参加者氏名 薬剤師以外の方も鋤ﾛ可能です。

資料等用意の関係上､申し込みI とさせて頂きます。まg 13 。．

事務局株式会社薬正堂(すこやか薬局グループ）

TEL:098-989-5383FAX:098-923-3688

＊ご参加頂いた確飽のため､ご施設名．ご芳名のご縮隈をお願い申し上げます｡尚､ご諦隈頂いたご施設名｡ご芳名は､医薬品及び医

学｡薬学に関する情報提供のために利用させて頂くことがござし嘘-ｳﾏ｡何卒ご夏朋陸ご協力をお願い申し上げますも

共催：中部地区薬斉ﾘ師会ニプロESファーマ株式会社
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