
『抗酸菌検査のアップデート
～抗酸菌検査ガイド2025の活用について～』

熊本大学病院 中央検査部 微生物・遺伝子検査室
林 秀幸 先生

令和７年度

臨床検査講習会
テーマ

検査と治療で支える
最新 抗酸菌・結核菌医療

実施主体 （公社）熊本県医師会 （一社）熊本県臨床検査技師会

参加対象 県下全医療施設の医師、看護師、臨床検査技師、その他
参加申込 別紙申込書をご参照ください。
参加費用 1,000円（当日、会場にて徴収します）
申込期限 令和８年1月５日（月）

『抗酸菌・結核菌の遺伝子検査
～検査法で何が異なるのか？～』

熊本保健科学大学 保健科学部 医学検査学科 講師

山本 隆敏 先生

『知っておきたい結核の最新事情
～診断から治療まで～』

国立病院機構 熊本南病院 呼吸器内科医長

山中 徹 先生

『IGRA検査とは？
～QFT PlusとT-SPOTの違い～』

株式会社キアゲンセールスアプリケーション部 梶山 直毅 先生



令和7年度 臨床検査講習会 参加申込書

熊本県医師会業務Ⅱ課 行き
FAX：096-354-0838

氏名（ふりがな） 職種

お問い合わせ 国立病院機構熊本南病院研究検査科橋本剛志
電話 0964-32-0826（内 7847）
メール hashimoto.takeshi.an@gmail.com

【参加申込】Eメールの方は以下の必要事項（①～④）を記載の上、下記申込先アドレス宛へ、
またFAXの方は本紙をご記入の上、熊本県医師会宛（096-354-0838）へ送信下さい。
件 名：臨床検査講習会申込の件
申 込先：heart-examination@kumamoto.med.or.jp
必要事項：①氏名（ふりがな） ②施設名 ③連絡先

④職種（医師、看護師、臨床検査技師、メーカー、その他）



令和７年度臨床検査講習会 開催案内 
日本医師会生涯教育講座：２.５単位（カリキュラムコード４６ 咳・痰） 

日本臨床衛生検査技師会生涯教育研修：専門２０点 

         

熊本県医師会、熊本県臨床検査技師会では、日常診療における臨床検査の重要性から、医師、看護

師、臨床検査技師等を対象に標記講習会を開催しております。今回は「検査と治療で支える 最新 

抗酸菌・結核菌医療」をテーマに開催することといたしました。 

つきましては、本講習会は日本医師会生涯教育講座・日本臨床衛生検査技師会生涯教育研修の一環

として開催いたしますので、本案内文を検査室等にもご回覧いただき貴施設より多数ご参加下さいま

すようご案内申し上げます。 
 
令和７年１１月 

            公益社団法人 熊本県医師会長 福田  稠 

                     一般社団法人 熊本県臨床検査技師会長 田中 信次 

 施 設 長  様 

記 
 
１.実施主体  (公社)熊本県医師会・(一社)熊本県臨床検査技師会 

２.日  時  令和８年１月１０日（土） 午後２時～５時（受付開始 午後１時３０分～） 

３.場  所  熊本県医師会館 ２階「大ホール」  ※対面形式の開催となります。  

４.テーマ   「検査と治療で支える 最新 抗酸菌・結核菌医療」 

５.講  演   (１)「抗酸菌検査のアップデート～抗酸菌検査ガイド 2025 の活用について～」 

熊本大学病院 中央検査部 微生物・遺伝子検査室  林 秀幸 先生 

        (２)「抗酸菌・結核菌の遺伝子検査～各検査法の特徴について～」 

熊本保健科学大学 保健科学部 医学検査学科 講師  山本 隆敏 先生 

       （３）情報提供 IGRA 検査とは？～QFT Plus と T-SPOT の違い～」 

株式会社キアゲン ｾｰﾙｽｱﾌﾟﾘｹｰｼｮﾝ部ｼﾆｱｱﾌﾟﾘｹｰｼｮﾝｽﾍﾟｼｬﾘｽﾄ 梶山 直毅 先生 

（４）「知っておきたい結核の最新事情～診断から治療まで～」  

国立病院機構 熊本南病院 呼吸器内医長  山中 徹 先生 

６.参加対象  県下全医療施設の医師、看護師、臨床検査技師等 

７.参加申込    E メールの方は以下の必要事項(①～④)を記載の上、下記申込先アドレス宛へ、 

また FAX の方は本紙をご記入の上、熊本県医師会宛（096-354-0838）へ送信下さい。 

         件  名：臨床検査講習会申込の件 

         申込先：heart-examination@kumamoto.med.or.jp 

         必要事項：①氏名（ふりがな）②施設名 ③連絡先 

              ④職種（医師、看護師、臨床検査技師、メーカー、その他） 

８.参加費用    1,000 円（当日、会場にて徴収します） 

９.申込期限    令和８年１月５日（月） 

10.問合せ  熊本南病院 研究検査科 橋本 剛志 

      E-mail: hashimoto.takeshi.an@gmail.com TEL：0964-32-0826（内線：7847） 

11.その他  熊本県医師会館の駐車場は狭隘の為、出来るだけ公共交通機関をご利用下さい。 

 

熊本県医師会業務Ⅱ課 行（FAX：096-354-0838）   
 

令和７年度臨床検査講習会 参加申込書 
 

< FAX の方>  

① 氏 名(ふりがな)：             （          ）   . 

② 施設名：                                . 

③ 連絡先：                                 . 

④ 職 種：医師・看護師・臨床検査技師・メーカー・その他（         ）. 
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