
日医かかりつけ医機能研修制度 令和 8 年度応用研修会（阿蘇郡市医師会会場） ご案内 
 

日本医師会応用研修 6 単位、生涯教育講座 6 単位（ｶﾘｷｭﾗﾑｺｰﾄﾞ： 73 慢性疾患・複合疾患の管理 61 関節痛 19 身体

機能の低下 29 認知能の障害 9 医療情報 81 終末期のケア） 
 

平素より、本会業務に関しましては、種々ご協力賜り厚く御礼申し上げます。 

さて、阿蘇郡市医師会では、「日医かかりつけ医制度令和 8 年度応用研修会」を令和 8 年 11 月 15 日（日）に阿蘇郡市

医師会館に於いて、日本医師会の講義映像により下記のとおり開催することといたしました。 

つきましては、参加を希望される方は下欄の申込書により、11 月 11 日（水）迄に阿蘇郡市医師会事務局へ FAX（0967-

34-1619）にてお申込み下さい。なお、本研修会受講者には、後日「受講証明書」が交付されます。 

また、昼食（弁当、お茶付税込 1,500 円）を準備致しますので、申し込みの際に要否を必ずご記入下さい（未記入の場

合は準備できかねます）。また、当日のご注文はお引き受け出来ませんので予めご了承下さい。代金は当日受付にてお支払

い下さい。なお、本件は、熊本県医師会ホームページ「講演会のご案内」に掲載いたします。 
 

各 位 
阿蘇郡市医師会 会長 上 村 晋 一 

記 

１．日  時 ： 令和 8 年 11 月 15 日（日）9：00～16：15 

２．場  所 ： 阿蘇郡市医師会 講堂 阿蘇市黒川 1178 TEL0967-34-0716 

３．申込締切 ： 11 月 11 日（水）   ４．受 講 料 ： 無料   5．参加人数 ：  30 名   6．研修内容 ： 

9：00 開会・挨拶（5分） 

9：05 
①慢性心不全の診断と治療 ～地域かかりつけ医の視点から～ 

弓野 大（医療法人社団ゆみの 理事長） 

応用研修 1-11：1 単位 

生涯教育 CC73：1 単位 

10：05 
②関節リウマチ・膠原病の臨床 

竹内 勤（埼玉医科大学 学長） 

応用研修 2-11：1 単位

生涯教育 CC61：1 単位 

11：05 ＜ 休憩 ＞（10 分）11：05～11：15  

11：15 
③在宅を支えるリハビリテーション ～日常診療におけるマネジメントのポイント～ 

大串 幹（兵庫県立リハビリテーション中央病院 院長） 

応用研修 3-11：1 単位

生涯教育 CC19：1 単位 

12：15 ＜ 昼食休憩 ＞（45 分）12：15～13：00 

13：00 

④当事者から学ぶ「新しい認知症観」 ～よりよく生きる日々をともにつくる～ 山中 し

のぶ（日本認知症本人ワーキンググループ 代表理事） / ～その人≪に≫／≪と≫、なにが

できるか～ 山崎 英樹（医療法人社団清山会 いずみの杜診療所 理事長） 

応用研修 4-11：1 単位 

生涯教育 CC29：1 単位 

14：00 
⑤医療現場における DX の活用の実際 ～遠隔医療をどう組み合わせるのか～ 

原田 昌範（山口県立総合医療センター へき地医療支援センター長） 

応用研修 5-11：1 単位 

生涯教育 CC9：1 単位 

15：00 < 休憩 >（10 分）15：00～15：10 

15：10 

⑥症例検討～がん／非がんの緩和ケア～ ～がんの緩和ケア～ 髙添 明日香（医療法人

桜花会 あすか在宅クリニック 理事長・院長） / ～非がんの緩和ケア（慢性心不全高齢者

を連携して支える）～ 迫村 泰成（医療法人社団若水会 牛込台さこむら内科 院長） 

応用研修 6-11：1 単位

生涯教育 CC81：1 単位

16：10 閉会・挨拶・終了（5分） 
 

申 込 書 

｢日医かかりつけ医機能研修制度 令和 8 年度応用研修会（阿蘇郡市医師会会場）｣  

申込先：阿蘇郡市医師会 行  FAX：0967-34-1619            2026.11.15（日） 

医療機関名 氏名（ふりがな） 医師会員・非会員（〇印をお付け下さい） 

  

（         ） 

・会 員 ※下記不要。 

・非会員（生年月日：西暦     年   月   日生れ） 

（医籍登録番号：          連絡先：       ）

※日医に報告する際に必要になりますので、非会員の先生は生年月日・医籍登録番号・連絡先をご記入下さい。 

 
※ 昼 食(お茶付税込 1,500 円) ： 要 ・ 否 （〇印をお付け下さい） 
— — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — —  

次の「個人情報の取り扱い」をご確認いただきまして、「MAMIS（医師会会員情報システム）」 における登録情報等の共有についてご同意の上、お申し込みく

ださい。 ＜個人情報の取り扱い＞ 本研修会の受講申込に際して得た個人情報につきましては、本研修会の運営に関してのみ使用 いたします。 また、「日医

かかりつけ医機能研修制度」における応用研修会の受講実績をはじめ修了申請者 の管理等を MAMIS にて行います。日本医師会および都道府県医師会（郡市

区等医師会）は、本制 度の円滑な運営のために必要があると認めるときは、受講者のために必要な範囲で、MAMIS の管 理者アカウントもしくは MAMIS の

当該受講者のアカウントを利用して MAMIS にログインし、デー タ登録およびその他必要な処理を行います。予めご了承ください。なお、当該処理により、

各医 師会が行った操作の結果は、当該利用者に帰属します。 

— — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — —  


