
Web開催の「おやま薬薬連携研修会」の申し込み・注意事項について

【事前登録及び参加費の支払い（操作手順書を参照してください）

パスワード：20210324oyama
先着順：小山薬剤師会：約80名、栃木県病院薬剤師会：約：80名、 その他：約40名

【QRコード】

 PassMarketサイト（下記のURL又はQRコードからログインしてお申し込みください。
受付期間：2021年2月2日 0：00 ～ 2021年3月17日 12：00まで

URL：https://passmarket.yahoo.co.jp/event/show/detail/01b4cmerthg11.html

 PassMarketサイトにて入力する項目
 氏名（漢字及び全角カタカナ）
 メールアドレス（当日、視聴に利用するメールアドレス）小山薬剤師会からの連絡にも使用します。
 勤務先 店舗名（「●●薬局 ●●店」まで記載）、病院名（●●病院）
 所属団体名 小山薬剤師会、栃木県病院薬剤師会、左会員以外の方
 希望する研修シール（研修センター、日病薬、不要のいずれかを選択）
 ｗｅｂを利用した収集した個人情報の利用について

注意事項：個人情報にご同意いただけない場合は、主催者でキャンセルの対応を取り、参加費がある場合は、返
却いたしません。また、視聴用のURLを配布いたしません。

 参加費の支払い
 徴収した参加費は、理由のいかんに関わらず返金いたしません。
 支払い方法は、参加希望者が以下のいずれかで行う。

クレジットカード決済、paypay決済、コンビニ決済のいずれか。
Yahoo IDを用いない支払いは可能ですが、決済は「クレジットカード」のみです。
コンビニ決済は、所定の手数料が必要です。参加者がご負担してください。

【参加時の注意事項】

 参加登録後、入金が確認できた方に、招待メールを研修会開催の4日前までに送ります。 万が一、届いていない場合は、
3 月 19 日 12 時 ま で に 、 申 込 時 の 氏 名 （ 漢 字 ・ カ タ カ ナ ） ・ メ ー ル ア ド レ ス を 記 載 の 上 、 小 山 薬 剤 師 会
（oyama_yakuzaishikai@outlook.jp） までご連絡ください。これ以降の問い合わせには、対応できません。

 ZOOMの操作手順に関する文書 は、開催案内書に添付していますので、各自確認・設定してください。
 講習会当日は、 司会より「研修会参加時の留意事項」について説明があります。
 講演中、不測の事態の際には、事務局より画面・チャット・参加申込時のメールアドレスのいずれかで連絡いたします 。
 単位を申請される場合は、以下の条件を満たす必要があります。

① 講演開始から終了までの参加者のログを取得します。19時00分までに入室し、 講演会が終了するまで退室しないで
ください。

② 講演会の途中で、キーワードを2回提示します。このキーワードは、講演会終了後にweb上で入力して頂き
ます。（単位申請に必要です）。

【単位取得に関する事項】

 以下の場合、単位の取得はできません。
① 事前申込、入金ができていない場合 ②重複、虚偽、誤った申込登録が発覚した場合

③他者との共有アドレスによる申込 ④参加の条件を満たしていない方
 単位申請に係る情報個人情報、キーワード等の登録

①申し込み時のメールアドレスに、単位申請するためのURLを事前に送付します。
②申込時と同じ氏名（及び全角カタカナ）、チケット番号、勤務先、住所（研修シール送付先）、薬剤師名簿登録番号、

メールアドレス（申し込み時のメールアドレス）等を入力してください。（所属施設名等を誤って入力されると単位、
シールの送付ができません。）

③講演会の途中で提示されたキーワードを全て入力してください 。
④参加申込・キーワード・講演会参加ログの全てが確認できた場合に単位シールを送付します。氏名、メールアドレス、
チケット番号等で名寄せしますので、誤った入力により確認できない場合は、単位シールは送付できません。

⑤単位申請期限は、3月24日（水）の24時までとします。期限を過ぎて入力された場合、単位取得はできません。

 単位シール等の郵送
① 研修センターの「研修シール」は、小山薬剤師会から入力された住所に、日病薬病院薬学の「単位証明」は、栃木県

病院薬剤師会より所属長宛に送付いたしますので、所属長より配布されます。なお、お手元に届くのに時間を要する
と推測しています。予めご了承ください。

②郵便の未着や不着があっても再送などは出来かねますので、ご承知ください 。


