
＜問い合わせ先＞ 

北海道大学病院 臨床研修センター 

〒060-8648 

札幌市北区北 14 条西 5 丁目 

TEL:011-706-7050(直通) 

FAX:011-706-7051 

E-mail:skenshu@med.hokudai.ac.jp 

◆ 開催日時 

令和 8年 6月 21日（日） 

• プログラム説明会  １３：３０～１５：００ 

◆ 開催内容 

プログラム説明 

• 病院動画上映（診療風景、外来、研修医控室など病院内施設について上映します） 

• 質疑応答•先輩研修医の声 

 

※全国の歯学部学生が対象です 

北海道大学病院 歯科医師臨床研修プログラム 
 

 

 

 

 

【申し込みについて】 

1. 参加希望者は、参加申込フォームより、６月17日(水)正午までにお申し込みください。 

2. 質問がある方は、参加申込フォームにご記載ください。 

3. 参加申込確認後、２～３日中に受付完了メールをお送りします（平日日中のみ）。 

万が一メールが届かない場合は、６月18日(木)までに臨床研修センターまでご連絡くださ

い。 
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