
主催国立病院機構四国こどもとおとなの医療センター疼痛医療センター

【問い合わせ先】

四国こどもとおとなの医療センター 慢性疼痛診療事業 事務局

TEL：0877-62-1000 FAX：0877-62-6311

E-mail : shikoku.painkenshu@gmail.com

参加希望の方は下記のフォームよりお申込みください。

参加費無料 

申込期限

9月3日(火)まで

令和６年度 厚生労働省 慢性疼痛診療システム均てん化等事業四国ブロック

https://forms.gle/DYEe8PMV2zFsUB8t7

ＷＥＢ講演会

いたみ診療講演会

痛覚変調性疼痛って

何なの？？

演者

高知大学医学部 整形外科

附属病院リハビリテーション部

准教授 泉 仁 先生

座長

HITO病院整形外科脊椎部門

部長 森野 忠夫 先生

2024

19:00~20:00
9/5 (THU)
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