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■■ 研修会のお知らせ ■■

千葉県薬剤師会災害時支援薬剤師研修会

　この度の台風は千葉県に甚大な被害をもたらしました。被災された方々には、心よりお見舞い申し上げます。
　さて、千葉県薬剤師会では以前より災害時支援薬剤師の養成講習会を開催しております。
そして、今年度からは研修会開催時に、災害時に支援して頂ける薬剤師の登録を行っていきます。登録期
間は原則 2年とし、毎年更新と考えております。
　災害時支援薬剤師登録にはスマートフォン等が必要になりますので、Webに接続可能なスマートフォンまた
はそれに代わる機器をご持参ください。
　今後、薬剤師支援活動はより必要になります。皆様のより一層のご協力お願い申し上げます。

　昨年度まで、災害支援薬剤師として登録されていた方で、今回の研修会に事情により今回の研修会に参
加出来ない先生方で、災害時に支援に参加して頂ける方の登録もさせていただきますので、地域・職域薬剤
師会名を明記の上ご連絡ください。

1．日　時：令和元年12月15日 （日） 13：00 ～16：00 
2．場　所：千葉県薬剤師会 3 階会議室 （千葉市中央区問屋町9－2） 
3．定　員：100 名
【研修内容】
講演 1 「災害時における被災地での支援活動等について」

講師　千葉県健康福祉部薬務課　副課長　出浦和彦　
講演 2 「災害時にも慌てない！災害支援薬剤師のためのアクションカードの作り方」

講師　江戸川区薬剤師会　理事　北川太郎
講演 3 「災害時支援薬剤師の安否／参集確認システムへの登録方法について」

講師　エスト（株）　辻田和樹

申込方法：下記にご記入いただき、FAXにてお申込みください。 （締切 11月29日） 
※日本薬剤師会研修センター受講シール2単位予定　
※参加者用の駐車場はありませんので、近隣の有料駐車場又は公共交通機関をご利用ください。

氏
ふりがな
名　　　　　　　　　　　　　　　　勤務先　　　　                  　　　　　　　　　

所属地域　（　　　　　　　　）　　県薬　　□会員　　□非会員　　

日本薬剤師研修センターシールを希望する場合　　薬剤師登録番号　第　　　　　　　　　　　　号

TEL：　　　　　　　　　　　　　　　　FAX：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

申し込み先　千葉県薬剤師会事務局　FAX番号：043-248-0646

※本年 7月より研修センターシールの取扱が厳格になり本人確認が必要となります。会員は写真を貼った会員証、

非会員は身分証明（運転免許や保険証）を提示いただきます。また、申込時に薬剤師登録番号の記載が無い場合

はシールの交付はできません。日本薬剤師研修センターの規定により、薬剤師免許証登録番号の提出が義務付け

られました。記載された個人情報は、法律に基づき開示が義務づけられている等の特別な事情がない限り、本人の

事前承諾なしに第三者に開示・提供することはありません。
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