
各 位                                令和 4年 11月 7日 

令和 4 年度 認定実務実習指導薬剤師【更新】講習会のご案内 

（一社）薬学教育協議会 

（一社）奈良県薬剤師会 

標記講習会を下記の通り開催いたします。本講習会は、認定実務実習指導薬剤師更新のための講習会です。 

「認定実務実習指導薬剤師証」に記載されているご自身の認定有効期間と、下記の更新条件をご確認の上、

お申込みくださいますようお願いいたします。 

【更新条件】（詳細については薬学教育協議会ホームページをご覧ください。令和 4 年 4月 1 日より「認定実務実習指導薬剤

師認定制度実施要領」が改正されました。） 

① 6 年間の認定期間中に、実務実習生の指導実績が１例以上あること。 

※但し、ない場合はその理由、今後の指導見込み等を申告することにより、個別審査となる。 

②勤務状況に関し、次のア、イ及びウのすべてを満たすこと。 

ア：現に薬剤師実務に従事していること。 

イ：認定期間中に 3 年以上病院又は薬局で薬剤師実務に従事していること。 

ウ：更新申請の直近１年以上継続的に病院又は薬局で薬剤師実務に従事していること。 

③更新講習を受講していること。 

※受講対象者は認定を受けた日から 5 年以上経過した方。（認定有効期間が 1 年を切っておられる方） 

※ 日本薬剤師研修センターの「e-ラーニング研修」受講でも可。（受付は令和 5 年 3 月 15 日までとなります） 

 

1. 開催日時：令和 4 年 12 月 10 日（土） 15：00～17：00（受付 14：30～） 

2. 開催場所：奈良県薬業会館 3 階 大会議室 （橿原市久米町 926  ＴＥＬ：0744-22-8413） 

3. 講座内容：更新に必要な講習は講座④のみですが、改訂された講座①もあわせてご受講ください。 

[挨拶及び概要説明]   15：00～15：05 

[講座①]        15：05～16：00「薬剤師の理念」 

[講座④]（講座②と同じ） 16：00～17：00「②－１ 薬学教育モデル・コアカリキュラム」 

「②－２ 薬学実務実習に関するガイドライン」 

4. 定 員：50 名（FAX 申込受付は、先着順） 

5. 受講料：薬剤師会・病院薬剤師会会員 1,000 円、非会員 5,000 円 

6. その他：本講習会は日本薬剤師研修センターの研修単位対象外のため受講単位の付与はありません。 

受講は時間厳守です。（遅刻・早退すると受講証の交付はできません） 

受講証の有効期間は 3 年間です。 

◇下記申込書にご記入の上、必ず事前に FAXにてお申し込みください。 

◇定員になり次第、締め切らせて頂きます。お断りする場合のみ、電話連絡いたします。 

 

令和 4年度 認定実務実習指導薬剤師【更新】講習会 受講申込書 

 認定有効期間：（西暦）   年  月  日～   年  月  日 日 
ご自身の認定実務実習指導 

薬剤師証に記載の期間 

会員区分（いずれかに〇） （    県・府）薬剤師会・病院薬剤師会 会員 ・ 非会員 

薬剤師名簿登録番号  

フリガナ  

氏 名  

勤 務 先 名  

連絡先ＴＥＬ  連絡先ＦＡＸ  

【申込先】奈良県薬剤師会（ FAX ：０７４４－２２－２７３９ ） 

締切日：令和 4年 11月 22日（火） 

 


