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令和４年度 第１回口腔外科ベーシックセミナーのご案内 

 

時下、ますますご清祥のこととお慶び申し上げます。 

さて、ご好評いただいております標記セミナーにつきまして、令和４年度第１回目を下記の

とおり開催いたしますので、ご案内いたします。 

毎年開催しておりますが、先生方のお役に立てるよう、内容を変えながら開催しております。 

ご多忙とは存じますが、多くの会員の先生方・スタッフ皆様方のご参加をお待ちしておりま

す。会員の先生は、日歯研修カードをご持参ください。 

現時点では、マスク着用のうえ感染予防に留意して、開催の予定ですが、新型コロ

ナウイルスの状況に応じて、変更があるかもしれません。 

 

日  時  ：  令和４年５月１７日（火）  午後７時半～９時  

場 所 ： 熊本県歯科医師会館 ４Ｆホール 

対象者 ： 熊本県歯科医師会会員及び会員診療所に勤務する歯科医師 

          （歯科衛生士等の参加も可能ですが、修了証は歯科医師のみ） 

会 費 ： 無料 

講 師 ： 熊本市立熊本市民病院 歯科口腔外科 町田 李菜 先生 

演 題 ： 『歯科治療における急変時の対応』 

【概要】 

 

『気分が悪い・・・』、『胸がドキドキする・・・』、『手がしびれてきた・・・』 

このように患者さんから訴えられたことはありませんか？ 

日常の歯科臨床において、思いがけない患者さんの訴えや急変に遭遇することがあります。 

できるだけ遭遇はしたくないものですが、万が一遭遇した場合には歯科医師としての対応や処

置が求められます。 

今回のセミナーでは、急変を起こす可能性のある全身疾患や問診のポイント、急変時の対応

などについて、お話しさせて頂きたいと思います。 

興味を持たれた先生方は、御参加頂けると幸いです。 

 

 

参加を希望される方は、裏面の申込書へご記入いただき、５月９日（月）までに市歯事務局へ

ＦＡＸ（０９６－３４４－９７７８）にてお申し込みください。 



ＦＡＸ申込書 
 

熊本市歯科医師会事務局 行 （ＦＡＸ：０９６－３４４－９７７８） 

申し込み締め切り：５月９日（月） 

令和４年度 第１回口腔外科ベーシックセミナー 

参加申込書 
 

郡市名  会員氏名  

医院名  

職   種 

（○で囲むか職種を記入） 

参加者氏名 

（参加者全員の氏名を記入） 

歯科医師・衛生士・その他（           ）  

歯科医師・衛生士・その他（           ）  

歯科医師・衛生士・その他（           ）  

歯科医師・衛生士・その他（           ）  

歯科医師・衛生士・その他（           ）  

 

※ 本セミナーは、全部で３回です。すべて受講された歯科医師には、熊本市歯科 

医師会後方支援病院連絡協議会より、講師連名の修了証を発行します。 

（熊本市外の歯科医師にも発行、令和５年２月講演終了時） 

 

【今後のセミナー日程・講師予定】 

第２回目 ： 令和４年９月１５日（木） 午後７時半～ 

演題 未定 

国立病院機構熊本医療センター 歯科口腔外科 谷口広祐 先生 

第３回目 ： 令和５年２月２日（木） 午後７時半～ 

         演題 未定 

熊本大学大学院 生命科学研究部  

歯科口腔外科学講座 外来医長  川原健太 先生 

 

※ 駐車場は台数に限りがありますので、できるだけ公共交通機関をご利用ください。

※ 当日は、マスク着用のうえご出席ください 


