
 

第 4 回山梨糖尿病療養指導士育成会研修会 

 

【山梨糖尿病療養指導士育成会研修会 zoomミーティング】 

https://us06web.zoom.us/j/83490267508?pwd=ex3snI9g9k7Io0HzZlezibQQVGMxym.1 

 

ミーティング ID: 834 9026 7508 

パスコード: 211098 

 

※注意事項 

・参加の際にはユーザーネームを個人名（フルネーム）がわかるものに変更をお願いいたし

ます。 

・また、カメラはオフ、マイクはミュートでのご参加をお願いいたします。 

 

円滑な開催・進行のため、ご協力のほど何卒よろしくお願い申し上げます。 

 

 

【講義資料】 

https://drive.google.com/drive/folders/1WaCrdVcmeNAYFIpYBQYLqDl19Gl-

xzCf?usp=sharing 
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【キーワード送信フォーム】 

研修会の参加証兼単位カード発行につきまして、発行の条件として各研修会の途中で発表

されるキーワードを入力・ご提出をしていただく必要がございます。 

（キーワードは、研修会 1 回につき 3つ発表されます。） 

 

研修会終了後、下記のURL よりキーワードのご提出をお願いいたします。 

https://forms.office.com/r/XM7v88a32v 

 

 
 

入力期限：12月 9 日（月）12:00 

※必ず期日までのご入力をお願いいたします。 

 

 

山梨糖尿病療養指導士育成会事務局 

山梨県中央市下河東 1110 

TEL:055-273-3310 FAX:055-273-3312 

 

https://forms.office.com/r/XM7v88a32v

