
 

令和７年度 労災保険請求実務講演会のご案内 
 

 

 

本講演会は、労災保険指定医療機関の労災診療の質の向上並びに保険制度の普及啓

発を目的として開催するものであり、今回の講演会では「労災保険の診療及び審査に

ついて」と「労災診療費の請求上の留意点」をテーマに各講師の先生に講演いただき

ます。参加を希望される方は、別紙申込書を令和 7 年 11 月 14 日(金)までに当会宛に

FAX いただきますようお願いいたします。 

※『事前質問用紙』の受付は令和 7年 10 月 31 日(金)まで 

 

 

１． 主  催  東京労働保険医療協会 
 

２． 後  援  公益社団法人 東京都医師会 
 

３． 講演内容 
講 演Ⅰ「労災保険の診療及び審査について」 

(取得単位：日本医師会生涯教育制度 0.5 単位(CC：6［医療制度と法律］）） 

           東京労働局 労働基準部 労災補償課 

労災医療監察官 時岡 恒二 
 

講 演Ⅱ「労災診療費の請求上の留意点」 
(取得単位：日本医師会生涯教育制度 1.5 単位(CC：6［医療制度と法律］）） 

          東京労働保険医療協会 

監事 子田 純夫 

 

４． 日    時  令和７年１１月１９日（水曜日）１４時００分から１６時３０分まで 
 

５． 対  象  当会会員の医師および会員医療機関に所属の職員 
 

６． 募集定員  ２５０名（参加無料・先着順） 
 

７． 会    場  東京都医師会館 ２階 講堂 

〒101-0062 千代田区神田駿河台２-５ 

 



令和７年度 労災保険請求実務講演会 

申 込 書 
◎日時：令和 7 年 11 月 19 日(水)14 時～16 時 30 分 

 

 

本講演会は、労災保険指定医療機関の労災診療の質の向上並びに保険制度の普及啓

発を目的として開催するものであります。 

参加をご希望される方は、本申込書を令和 7 年 11 月 14 日(金)までに東京労働保険

医療協会宛に FAX いただきますようお願いいたします。 

 

 

 

★ 申込方法 ★ 
 

本申込書に氏名・医療機関名等をご記入のうえ 

令和７年１１月１４日（金曜日）までにＦＡＸにて申込み 
 

※定員に達し出席いただけない場合に限り、折り返し連絡いたします。 

※お知らせいただいた個人情報は当会の運営管理以外の目的には使用いたしません。 
 

〔申込・問合せ先〕 東京労働保険医療協会 

ＦＡＸ ０３（５５７７）２９６１ 

ＴＥＬ ０３（５５７７）２９６０ 
 

 

フリガナ  

職種 

(該当に○) 

1.医師  2.事務 

3.その他 

(        ) 
氏名 

 

医療機関名 
 

 所属地区 

医師会 

 

 

 
労災指定番号 １３        

連絡先 TEL：             FAX： 

★本紙は当日必ずご持参ください。 


