
 

令 和 ８ 年 ２ 月 ２ 日 
 
 各 位     

                             
神 奈 川 県 医 師 会  

                           在宅医療ﾄﾚｰﾆﾝｸﾞｾﾝﾀｰ 

 

 

医療的ケア児等コーディネーターの役割とは？ 
～患者とその家族への支援や関わりについて～Web研修会の開催について 

 

 

時下ますますご清栄のこととお喜び申し上げます。 

平素より本会事業にご協力を賜り心より御礼申し上げます。 

さて、標記の研修会を下記のとおり開催します。 

小児の在宅医療に関しましては、今年度、様々な講師にご講演いただいてきましたが、今回は、

コーディネーターさんにスポットを当てた研修会です。 

つきましては、多くの方々のご参加をお待ちしております。参加をご希望される方は、事前登

録をお願いします。 

 
 
記 

 

 

１ 研修会名 医療的ケア児等コーディネーターの役割とは？ 
～患者とその家族への支援や関わりについて～ 

 

２ 日  時 令和８年３月 17日（火）19：00～20：00 
 
３ 講  師 別紙プログラムの通り  
 
４ 開催形式 Zoomでの Web開催（ご自宅、ご勤務先等からご参加ください。） 
 
５ 参加対象 医療職、介護職、福祉職、行政職など 
       
６ 申込方法 別紙の研修申込方法をご参照ください。 
   

７ 定  員 100名(参加費無料) 
 
８ 締    切 令和８年３月 12日（木）まで 
 

 

 

 

 

 

 

 

お問合せ先 
地域医療課 担当：関根 
横浜市中区富士見町３－１ 
TEL 045(241)7000 FAX 045(242)9148 
メール：chiikiiryou@kanagawa.med.or.jp 



 

別 紙  
 

■ 研修会名 ：医療的ケア児等コーディネーターの役割とは？ 

～患者とその家族への支援や関わりについて～ 

■ 開 催 日 ：令和 8年３月１７日（火）１9：0０～２０：0０ 
            
■ ご準備いただくもの（Web 参加者のみ）  
 ・受講される端末（パソコン ・ タブレット など）GWのためスマホでの参加はご遠慮ください。 

 ・ネット環境（通信料がかかるため、Wi-Fi や定額パケット環境での参加を強く推奨します。） 
 

■ 申込にあたってのご確認、留意事項 
 

 ・参加者 1につき 1 申し込み、1 メールアドレスにてお申込ください。 

 ・セミナーの録音・録画・スクリーンショット等、および資料の２次元コード利用、詳細内容の SNS

等への投稿は固くお断りいたします。 

 ・受講者様のＰＣ環境（セキュリティ環境、性能（CPU等）、インターネット接続回線等）によって

は、正常に受講いただけない場合があります。必ず、事前にご確認ください。 

 

研修申込方法 
  

 ① 申込専用フォームから、お申し込みください。（在宅医療トレーニングセンターホームページ、

研修案内ページ内に、申込フォームのリンクを掲載します。） 

【申込フォームアドレス】 

    
 https://forms.gle/WoBvUUvAE5MZuhXRA 

 

【二次元コード】 

 

 

 

 

 

 

 

 ② 申込送信後、登録アドレスへ受付確認メールを送ります。メールが届かない場合は、入力さ 

れたメールアドレス間違いがないか、迷惑メールフォルダー等に振り分けられてないかのご確認 

をお願い致します。申込後にキャンセルされる場合は、ご連絡をお願いします。 
 

  

■ 問い合わせ先   

   神奈川県医師会地域医療課  

関根 ＴＥＬ：045-241-7000  

メールchiikiiryou@kanagawa.med.or.jp 

 

mailto:chiikiiryou@kanagawa.med.or.jp

