
関係者各位 

                           岡山県難病医療連絡協議会 

                               会長 阿部 康二 

 

「平成 30 年度第 1 回難病患者支援者研修会」開催のお知らせ 

 

新緑の候、ますます御健勝のこととお慶び申し上げます。日頃は大変お世話になっており

ます。 

この度、療養中の難病患者さんとご家族、支援をされている各職種の方々との連携を深め

るため、標記の研修会を開催いたします。多数のご参加を心よりお待ちしております。 

 

記 

 

1. 開催日時 平成 30 年 6 月 8 日（金）14 時 10 分～15 時 15 分（開場 14 時～） 

開催場所 岡山大学(鹿田キャンパス)管理棟 6F 第 7 カンファ 

〒700-8558 岡山市北区鹿田町 2-5-1 

※公共交通機関をご利用下さい 

 

3. 内 容   

挨拶   14 時 10 分～14 時 15 分  岡山県難病医療連絡協議会 会長 阿部康二 

・第一部 14 時 15 分～14 時 35 分 

講演者 岡山県難病医療連絡協議会 

    難病診療連携コーディネーター  川野公子 

    「レスパイト入院の調整業務などに関して(仮)」 

・第二部 14 時 35 分～15 時 10 分 

講演者 岡山大学神経内科 講師 太田康之 先生 

    「岡山県における神経難病患者在宅支援の試み」 

 

4. 対象者  難病患者さんとご家族、介護支援専門員、保健師、看護師、ヘルパー、MSW、 

       PT、OT、ST、他 

5. 申し込み 「参加申込書」にご記入の上、5 月 31 日（水）までに FAX でお願いします。 

6. 問合せ先  岡山県難病医療連絡協議会 岡山市北区鹿田町 2-5-1（岡山大学神経内科内） 

難病診療連携コーディネーター 川野公子 

TEL 080-5621-6143／FAX（086）235-7368  

 

 

 

 



  FAX 番号：（086）235-7368  送信状不要 

岡山県難病医療連絡協議会：難病診療連携コーディネーター 川野 行き 

 

難病患者支援者研修会参加申込書 

 

5 月 31 日締切・参加費無料 

 

① ふりがな 

氏 名 

② 勤務先名 ③ 勤務先住所 

電話番号 

④ 職種 

おかやま はなこ 

（例）岡山 花子 

岡山県難病医療 

連絡協議会 

岡山市○○ 

086-221-6101 

 ヘルパー 

ご家族 

保健師…等 

 

 

   

 

 

   

 

 

   

 

 

   

 

 

   

 

 

   

 

 

   

 

 

現在、何かお困りのこと、質問、講演者の方等にお尋ねになりたいことがありましたらご記入ください。 

 

 

 

 

 


