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令和 6 年 3 月 

薬局会員各位 

一般社団法人岩手県薬剤師会  

医療保険委員会 委員長 押切昌子 

 

令和 6 年度オンライン診療に伴う緊急避妊薬の調剤に関する研修会のご案内（Web 研修） 

平素は本会会務に対しご理解ご協力を賜り厚く御礼申し上げます。 

オンライン診療に伴う緊急避妊薬の院外処方による調剤にあっては、研修を受講した薬剤師が対応す

ることが求められており、当会ではこれに対し県内における緊急避妊薬の供給体制を確保するため、標記

研修会を下記の通り開催いたします。 

受講を希望する方は下記申込方法に従い申し込んでいただくようお願いいたします。 

後日申込時に登録いただいたメールアドレス宛に受講に関する案内メールを送ります。 

 

記 

名 称 ：令和 6 年度オンライン診療に伴う緊急避妊薬の調剤に関する研修会 

日 時 ：令和 6 年 4 月 20 日（土） 14 時 00 分～17 時 45 分 

場 所 ：Web 開催（Zoom ウェビナーを利用）  配信場所：岩手県薬剤師会会館  

対 象 ：岩手県内の薬局勤務で、当研修会未受講の薬剤師 

申込方法：1）下記 URL 又は QR コードから Google フォームより申し込む。 

https://forms.gle/UBWzT4pBTWtdCQSD7 

2）受講料を振り込む。 

3）開設者および管理薬剤師の了承を得て、「（別紙 2）確認書」を提出する。 

（メール・FAX・郵送等） 

（提出する「（別紙 2）確認書」は、薬局で控えを取り保管してください。） 

申込期限：令和 6 年 4 月 12 日（金）（厳守） 

※受講料の振り込みと「（別紙 2）確認書」の送付も同日までに行うこと。 

受 講 料：1）岩手県薬剤師会会員 ： １,０００円（うち消費税 10％ 91 円） 

      2）岩手県薬剤師会非会員： ５,０００円（うち消費税 10％ 455 円） 

振 込 先：1）郵便局利用：［郵便預金口座］02330-2-2449 

  ［口座名義］  一般社団法人岩手県薬剤師会 

      2）銀行振込： ［銀行口座］  岩手銀行大通支店 普通預金 0024155 

  ［口座名義］  一般社団法人岩手県薬剤師会 

https://forms.gle/UBWzT4pBTWtdCQSD7
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研修内容： 

１．緊急避妊薬の調剤および岩手県性犯罪・性暴力被害者支援「はまなすサポート」について 

 岩手県薬剤師会 

２．オンライン診療の適切な実施に関する指針と緊急避妊薬の調剤について（DVD 視聴） 

 日本薬剤師会 

３．オンライン診療に伴う緊急避妊薬処方上に留意点（DVD 視聴）      日本産婦人科医会 

 （1）緊急避妊 

（2）月経と月経異常および性周期のホルモン調節機序 

（3）OC 全般と避妊法  

４．オンライン診療に伴う緊急避妊薬の調剤について（DVD 視聴）        日本薬剤師会 

５．確認問題（DVD 視聴） 

 

［申込み時の確認事項］ 

 ＊研修の対象は、岩手県内の薬局勤務で、当研修会未受講の薬剤師の方が対象となります。 

＊受講者は、オンライン診療に伴う緊急避妊薬の調剤を行う薬局に従事する薬剤師であること。 

＊受講した薬剤師の薬局は緊急避妊薬を備蓄し、当該薬局の処方応需体制を整備すること。（必須） 

＊研修会は最初から最後まで受講しなければなりません。 

「途中から参加した」「途中で退場した」という場合は、「研修修了証」は発行いたしません。 

 ＊受講要項を十分にご確認ください。 

＊一旦納めた受講料は返金いたしませんのでご了承願います。 

＊「研修修了証」は受講確認後、岩手県薬剤師会事務局から送付します。 

＊研修修了者および勤務している薬局は、厚生労働省ホームページ『オンライン診療に係る緊急避妊薬 

の調剤が対応可能な薬局及び薬剤師の一覧』に掲載されます。 

＊本研修会は、日本薬剤師センターの研修対象ではありません。 

＊問い合わせ先：岩手県薬剤師会 事務局 

電話 019-622-2467  FAX 019-653-2273 

 

 

 

 

 

適格請求書発行事業者名：一般社団法人岩手県薬剤師会 

適格請求書発行事業者登録番号：Ｔ３４００００５０００１５９ 


