
平成 29 年 3 月 28 日 

 

関 係 各 位 

                             庄内プロジェクト 

                                                               地域症例検討会グループ 

                                                                              

    

平成平成平成平成 22229999 年度年度年度年度    第第第第 1111 回「地域緩和ケア症例検討会」のご案内回「地域緩和ケア症例検討会」のご案内回「地域緩和ケア症例検討会」のご案内回「地域緩和ケア症例検討会」のご案内    

    

鶴岡・三川地域の医療・介護・福祉に従事されている皆様には、日頃より庄内プロ

ジェクトの活動につきまして、ご理解・ご協力を賜り厚く御礼申し上げます。 

庄内プロジェクト 地域症例検討会グループでは、在宅、施設で療養されている患者

さんを中心に、医療・介護・福祉の多職種による第 1 回「地域緩和ケア症例検討会」

を下記の日程で開催いたします。 

ご多忙とは存じますが多くの皆様のご参加をお待ちしております。 

記 

１．日 時：平成 ２9 年 4 月 12 日(水) 19：00～20：00   

２．場 所：荘内病院 2 階 201 会議室（東口より案内を掲示します） 

３．内 容：鶴岡協立病院の症例検討  

４．対 象：鶴岡・三川地域すべての医療・介護・福祉従事者 

庄内プロジェクト各アクショングループメンバー 

５．申込み：申込み用紙にご記入のうえ、4 月 11 日（火）までに 

緩和ケアサポートセンターへ FAX でお申込みください 

 

 次回、平成 29 年度 第 2 回 地域緩和ケア症例検討会は 

5 月 11 日（水）を予定しています  

◇お問い合わせ◇ 

荘内病院 地域医療連携室内 緩和ケアサポートセンター鶴岡・三川：相庭 伸 

TEL：26-5180  FAX：26-5156 E-mail：shi.aiba@shonai-hos.jp 

    



    

荘内病院荘内病院荘内病院荘内病院    緩和緩和緩和緩和ケアサポートセンターケアサポートセンターケアサポートセンターケアサポートセンター鶴岡鶴岡鶴岡鶴岡・・・・三川三川三川三川    行行行行きききき    

       ＦＡＸＦＡＸＦＡＸＦＡＸ    ０２３５－２６－５１５６０２３５－２６－５１５６０２３５－２６－５１５６０２３５－２６－５１５６    

    

参加申し込み用紙 

 

平成 29 年 4 月 12 日（水） 

第 1 回「地域緩和ケア症例検討会」に

参加します。 

会場会場会場会場はははは荘内病院荘内病院荘内病院荘内病院    2222 階階階階    201201201201 会議室会議室会議室会議室ですですですです    

4 月 11 日（火）までにお申し込みください 

 

医療機関 

又は施設名：            TEL：         

 

参加者氏名 職   種 

  

  

  

  

  

  

  

  

南庄内緩和ケア推進協議会 医療者教育ｗＧ 


