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  令和５年１０月２７日 

 

 医師の皆様へ 

一般社団法人岩手県医師会 

                         会長 本 間  博 
（公印省略） 

         

令和５年度岩手県医師会産業医実地研修会ご参加方法について 
 

 時下 益々ご清栄のこととお慶び申し上げます。 

 過日よりご案内しております令和５年度岩手県医師会産業医実地研修会につきまして、11

月 25 日（土）14：00～でご案内しておりましたが、参加希望者多数のため①14：00～、②

16：00～の 2クールで開催することと致しました。 

つきましては、下記にご希望のお時間をご記入の上、本会までファックス（019-654-3589）

にてご連絡をお願い致します。 

なお、各定員 50 名となっておりますので、偏りが生じた場合にはこちらで調整致します

ことをご了承ください。 

※当日は体育館にて体を動かします為、中履きと動きやすい恰好をお願い致します。 

 

令和５年度岩手県医師会産業医実地研修会申込用紙 岩手県医師会  行 

ＦＡＸ０１９－６５４－３５８９  

（  ）①14：00～ （  ）②16：00～ （  ）③どちらでも可 
※希望のお時間に〇を記載ください 

 

★11月 13日(月)までにご連絡願います。 

 

所属郡市医師会名医師会      医師会 

     氏   名        

所属医療機関  

緊急連絡先 
Tel:（               ） 

産業医資格 有        無 

岩手県医師会  藤澤 

〒020-8584 盛岡市菜園二丁目 8 番 20 号 

電話 019-651-1455 FAX 019-654-3589 

E-mail fujisawa-ta@iwatemed.jp 
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