
山形県医師会禁煙指導研修会

日時:令和 6年1月2 7日(士) H:00~16:30

会場(事務局):山形県医師会館化oomミーティング)
主催:山形県医師会

共催:山形県四師会禁煙推進委員会

NP0法人山形県喫煙問題研究会

<次第>

司会山形県禁煙推進委員会

副委員長山口佳子先生

1.開会

2.挨拶山形県医師会副会長粕川俊彦先生

3.一般講演(14:05~14:45)各講演7分質疑応答3分4名

座長:山形県医師会禁煙推進委員会委員 古川匡和先生

①山形県における地域連携禁煙支援を目的とした実態調査

山形大学医学部看護学科臨床看護学講座松浪容子先生
②新規開院施設における喘息患者に対する禁煙治療の取組みにっいて

さとう花の森呼吸器内科・クリニック須田早紀先生
③ニコチンノくツチの使し、方

山形市立病院済生館放射線科大竹修一先生
④イエローグリーンキャンペーンの成果と構想

トータルヘルスクリニック院長川合厚子先生

(10分休憩)

4.講演 (14:55~15:45)

座長:山形県医師会禁煙推進委員会委員長

トータノレヘノレスクリニック院長川合

「患者フレンドリーで繁盛する禁煙外来を目指して」
公益社団法人地域医療振興協会へルスプロモーション研究センター

センター長中村

5.質疑応答

(5分休憩)

ミニディスカッションタイム(16:00~16:30)

テーマ「禁煙外来の継続」

中村正和先生・松浪容子先生・須田早紀先生

6

(15:45~ 15:55)

フ.閉会

取得単位 日本医師会生涯教育制度単位2単位

日本禁煙学会サポーター指定講演会

厚子先生

正和先生

大竹修一先生・川合厚子先生

日本禁煙学会認定5単位



山形県医師会佐東行 (添書不要: FAX.023一輿7ーフ757)

禁煙指導研修会参加申込書

【令和 6年1月2 7日(士)】

載 ただいたメーノレアドレスに案内を差し上げますので申 i入 1牙 L

できるかぎりメールでの申込をお仰貞いいたします。

令和

職

年

ご所属

村

氏

日

空, メーノレアドレス

※申込み方法

電話番号

、、

メーノレ等にて、

山形県医師会

1月19日(金)までお申込みください。

TEI,:023-666-520O FAX :023-647・・フ757

E-mail : ken-ishi@yamagata. med. or. jp
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