
2. 昼食

3. 更新単位

受付場所

受付時間

受付方法

ネームカード

参加費

愛媛県立中央病院 管理棟1階講堂

10月11日（土）8時～15時50分

参加費（下記参照）を納入し、参加証（ネームカード）とプログラム集をお受け取り下さい

・所属・氏名をご記入の上、会場での携帯をお願いいたします。
・ネームカード（参加証）は、CVIT専門医・認定医の更新およびメディカルスタッフ関連学会更新のための
 出席証明書を兼ねていますので、会期終了後も大切に保管して下さい。

更新単位

更新方法 ライブデモンストレーション単位は、CVIT資格申請システムの活動実績に自動反映
されませんので、ご自身で参加証のアップロードをお願いします。

ランチョンセミナーの会場にて昼食(お弁当)をご用意いたします。
※数量に限りがございますので予めご了承下さい。無くなり次第終了となります。

※本会は、感染対策を講じたうえで現地開催といたします。（オンデマンドなどのWEB配信はございません）

※参加費のお支払いは現金のみとなります。クレジットカードでのお支払いはできません。

医師

企業

メディカルスタッフ

3,000円

3,000円

1,000円

◆ CVIT専門医認定医制度資格更新単位
◆ 心血管インターベンション技師(ITE)　更新単位

2単位
5単位

・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

ご自身で手続きをお願いします。
なお更新の際には参加証（ネームカード）が必要となりますのでご自身で保管して下さい。

◆ インターベンションエキスパートナース（INE) 更新単位
◆ 日本血管撮影･インターベンション専門診療放射線技師認定機構（JAPIR）出席ポイント

5単位
1単位

・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

・・・・・・・・

更新方法
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4. 参加にあたってのお願い
・ご来場の際は入場前に検温を行うなど、体調をご確認のうえ、発熱や咳などの症状がある場合にはご来場をお控え下さいますようお願いします。
･感染予防及び感染拡大防止のため、特に受け付けなど混雑が予想される場所では、ソーシャルディスタンスの確保にご配慮下さい。
･手洗い、手指消毒、咳エチケットのご協力をお願いします。
･参加費授受時の接触を減らすため、お釣り銭が出ないようご準備をお願いします。
・個人情報保護のため、会場内での撮影・録音等は一切お控え下さい。
 SNSやブログへの投稿など不特定多数が閲覧できる行為をすることはお断りいたします。
・会場内の様子をスタッフが撮影し、インターネット（HP上）やパンフレット、広報誌等に掲載させていただく場合がありますので、
 予めご了承いただきますようお願いします。
 （※掲載する場合は、後ろ姿などできる限り個人が特定できないよう配慮いたしますが、不都合がある場合はお申し出下さい。）

1. 参加受付

◆参加者へのご案内


