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平成 28 年 4 月吉日 

 

東京都支部会員各位 

   (公社)日本医業経営コンサルタント協会 

    東京都支部 支部長 常 山 正 雄 

 

(公社 )日本医業経営コンサルタント協会  

東 京 都 支 部 総 会 ・ 研 修 会 及 び 情 報 交 換 会  

開 催 の お 知 ら せ  

 

謹啓 時下益々ご清祥のこととお慶び申し上げます。 

 さて、下記より“平成 27 年度 東京都支部総会・研修会及び情報交換会”を開催致します。 

万障お繰り合わせの上ご出席下さいますよう宜しくお願い申し上げます。 

謹 白 

 

Ⅰ.支 部 総 会 

 １. 日   時   平成 28 年 5 月 16 日（月）午後 5時 00 分～午後 5時 30 分 

 ２. 場   所   ベルサール東京日本橋 

            東京都中央区日本橋 2-7-1 

            TEL 03-3510-9236 

３. 議   案 

第１号議案  平成 27 年度 事 業 報 告 に 関 す る 件  

第 2 号議案  平成 27年度 決 算 報 告 に 関 す る 件  

  第 3 号議案  平成 28 年度 事 業 計 画 案 に 関 す る 件  

  第 4 号議案  平成 28 年度 予 算 案 に 関 す る 件  

  報 告 事 項  任 期 満 了 に 伴 う 役 員 選 出 結 果 の 件  

       

当日の出欠につきましては、総会資料に同封の返信葉書で、５月１1 日（水）までに支部事

務局宛にご返信下さい。 

 

 （1）総会にご出席の場合 

     出席に○印を付して下さい。なお、送付致しました総会資料を当日ご持参

いただきますようお願いいたします。 

 （2）総会にご欠席の場合 

     欠席に○印を付して、議決権行使書に、署名、捺印、賛否をご記入ください。 

     なお、各議案につき賛否のご表示のない場合は、賛成の意思表示があったものとして

お取り扱いいたします。 
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Ⅱ.研  修  会：ベルサール東京日本橋 （午後１２時５０分～午後５時００分） 

①『地域包括ケアシステムにおける認知症カフェとは』 

  講 師：竹内   弘道 先生 

  （ＮＰＯ法人 Ｄカフェまちづくりネットワーク 代表） 

   午後 １時００分～午後 ３時００分 

②『地域包括ケアシステムの構築』 

 講 師：鈴木   邦彦 先生 

  （公益社団法人 日本医師会 常任理事） 

午後 ３時００分～午後 ５時００分 

③受 講 料  ＊１２，０００円 

   ＊ 別紙にて先に振り込み手続きをお願い致します。 

   ＊ セミナーは、継続研修として協会に申請中です。 

 

Ⅲ.情 報 交 換 会：ベルサール東京日本橋（午後５時３０分～午後７時３０分）  

※ 情報交換会の会費は無料です。 

  ※ ビジネス・マッチング（ＢＭ）の会開催 

 

 

【ＦＡＸ送付先・連絡先】  (公社)日本医業経営コンサルタント協会 

東京都支部事務局  長根 宛 

              〒121-0823 東京都 足立区 伊興 3-16-1 

日本総合経営株式会社内 

              TEL 03-3855-3414  FAX 03-3899-5387 



3 

 

５月１６日（月）東京都支部総会にご参加ください 

 

「ビジネス・マッチング（ＢＭ）の会」 

 

平成２8 年４月吉日 

公益社団法人  

日本医業経営コンサルタント協会 

東京都支部支部長 常山 正雄 

在り方委員会委員長  栗原  誠 

謹啓 

平素より公益社団法人日本医業経営コンサルタント協会東京都支部の活動に、ご理解とご

協力を賜り誠にありがとうございます。 

さて、来る５月１６日（月）支部総会後の情報交換会において、「ビジネス・マッチング(Ｂ

Ｍ)の会」を開催いたします。 

本会の目的は、この場を利用して、会員の情報交換および協力によって、会員同士の交流

をより深め、ビジネスチャンスの拡大をはかっていただくことにあります。 

本趣旨にご賛同の方は、別紙の参加申込書の「ＢＭの会での紹介希望」に○印を付け、ご

返信ください。追って、当日の詳細をお知らせいたします。 

なお、本会でのご紹介は各自５分間程度を予定しています。また、当日はパソコン、プロ

ジェクターをご用意いたします。映像紹介（パワーポイント、スライド３枚程度）やパンフ

レットの配布も可能ですので、ご利用ください。 

今後も「ＢＭの会」にふさわしい会員交流を考えておりますので、当日はご自身の紹介の

有無にかかわらず、ご遠慮なく「情報交換会」にご参加頂きたいと存じます。 

東京都支部では、医業経営コンサルタントとしてのスキル研鑽の場を提供するだけでなく、

協会支部会員として相互にメリットがはかれるような環境づくりを考えております。今後と

も更なるご支援、ご協力をお願い申し上げます。 

謹 白 

 

[お問合せ先] 

東京都支部事務局 長根 

TEL 03-3855-3414 FAX 03-3899-5387 

E-mail: nsk-mso@nippon-soft.net 



 

 

 

 

東京都支部「継続研修」参加申込書  締切日：5/ 11（水） 

開催日：平成 28 年 5 月 16 日（月）        

会 場：ベルサール東京日本橋 
 

●会員（参加料：12,000 円：４時間履修） ※参加するものにチェック印をお付け下さい。 

氏   名  会員番号  

研修会： 竹内  弘道 先生 
『地域包括ケアシステムにおける 

認知症カフェとは』 
13：00～15：00 

□ 参 加 

□ 不参加 

研修会： 鈴木  邦彦 先生 『地域包括ケアシステムの構築』 15：00～17：00 
□ 参 加 

□ 不参加 

情報交換会 『ＢＭの会』ほか、お知らせ 17：30～19：30 
□ 参 加 

□ 不参加 

ビジネス・マッチング  

（ＢＭ）の会にて紹介希望 
所属名： 

 

E-mail： 

 

支部へのご意見・質問等がございましたらご記入下さい。 

 

 

 

 

 

東京都支部会員 専用振込方法  

 

郵便振替払込金受領証または銀行ご利用明細票を貼り付けて下さい。 

■ 振込先：郵便振替口座番号  ００１６０－３－６６３１８０ 

■ 振込先：銀行振込 みずほ銀行 足立支店 普通 1830911 
■ 加  入  者  名：公益社団法人 日本医業経営コンサルタント協会 東京都支部 

■ 通    信    欄：以下のご記入を必ずお願致します。 

        郵便局の場合  『会員№
．．．

(      )』、『  お 名 前  』 

          銀行振込の場合 『会員№
．．．

(      )』、『  お 名 前  』 

※事業所名でお振込みになる際には、受講される方のお名前もご記入下さい。 

 

【注】当日は、日本医業経営コンサルタント証票（磁気カード）または継続研修受講カードにより受付を 

行いますので、必ず持参して下さい。 

 

郵便振替払込金受領証または銀行ご利用明細票を貼り付けて下さい。 

■ 振込先：郵便振替口座番号  ００１６０－３－６６３１８０ 

■ 振込先：銀行振込 みずほ銀行 足立支店 普通 1830911 
■ 加  入  者  名：公益社団法人 日本医業経営コンサルタント協会 東京都支部 

■ 通    信    欄：郵便局の場合  『会員№
．．．

(      )』、『  お 名 前  』 

          銀行振込の場合 『会員№
．．．

(      )』、『  お 名 前  』 

を必ずご記入下さい。 

※事業所名でお振込みになる際には、受講される方のお名前もご記入下さい。 

 

【注】当日は、日本医業経営コンサルタント証票（磁気カード）または継続研修受講カードにより受付を 

行いますので、必ず持参して下さい。 
 

 

 
FAX：０３－３８９９－５３８７ 

 
公益社団法人日本医業経営コンサルタント協会 東京都支部 長根行 


