
  
日本神経消化器病学会 神経消化器病(機能性消化管疾患)認定医 

2024 年度 申請要綱 新規 

１．申請資格  

（１）日本国の医師免許証を有し、2 年間の初期研修を終えた者、あるいはそれに相当する研修を終了した者。 

（２）学会の会員であり、会費を完納していること（会員歴は問わない）。 

（３）学会本部主催・学会セミナーに参加していること（過去 3 年間に 1 回以上）。 

（４）学会学術集会へ出席していること（過去 3 年間に 1 回以上）。 

（５）認定の手続（第 9 条の「認定方法」をいう）を満たしていること。 

（６）認定試験に合格した者。 

２．申請期間  

2024 年 10 月 16 日（水）～11 月 15 日（金）消印有効 

３．申請書類   （すべて必須） 下記チェックボックス☑をお使い下さい。 

（1) □ 認定医申請書   

（2) □ 医師免許証写 （A4 版にコピーしたもの） 

（3) □ 履歴書 

（4) □ 学会参加証  (2024 年度対象学会：第 24 回（旭川）、第 25 回（東京）、第 26 回（東京）) 

（5) □ 学会本部主催・学会セミナー参加証  (学会本部主催・学会セミナー主催認定医試験用教育講演会を含む) 

             (2024 年度対象セミナー：第 4 回日本神経消化器病セミナー) 

（6) □ 認定手数料支払帳票貼付票 

４．認定手数料  

・認定手数料は 20,000 円となります。（既納の手数料は返却しません。） 

・認定手数料は下記指定口座へ期日までにお振込みください。 

（2024 年度：2024/10/15～2024/11/15） 

・振込名義は、必ず「会員番号・氏名」を入れてください。 

 振 込 先：三井住友銀行 西宮支店（370） 

 口 座 番 号：普 通 ８７３９３０８ 

 振込先名義：一般社団法人 日本神経消化器病学会 

 (ｲｯﾊﾟﾝｼｬﾀﾞﾝﾎｳｼﾞﾝ ﾆﾎﾝｼﾝｹｲｼｮｳｶｷﾋﾞｮｳｶﾞｯｶｲ) 

５．送付先  

下記学会事務局へレターパック、書留など記録の残る方法で必要書類をお送り下さい。 

６．注意事項   

・申請書類は不備のないようお送り下さい。不備がある場合は受付いたしかねますのでご注意ください。 

・年会費の未納がないことが申請の前提となっております。 

・ご登録の連絡先と申請時の連絡先が異なる場合、今後の連絡が届かない場合があるため、申請前に必ずご登

録情報の変更連絡漏れがないか確認いただきますよう、お願い申し上げます。 

・認定の有無については理事会での審査および最終判断となるため、結果通知が翌年 1 月以降となります。  

審査の経過を個別にお知らせすることは致しかねますので、その旨ご了承ください。 

お問合せ・送付先  

日本神経消化器病学会事務局  

東海大学 医学部 内科学系消化器内科学内 

〒259-1193 神奈川県伊勢原市下糟屋 143    

TEL:0463-93-1121（代表） 内線 3＊79   

E-mail：jsnm@tokai.ac.jp 

〒259-1193 

神奈川県伊勢原市下糟屋 143 

東海大学 医学部 内科学系消化器内科学内 

一般社団法人 日本神経消化器病学会事務局 行 

TEL:0463-93-1121（代表） 内線 3＊79 

 認定医申請書 在中  

★切り取ってﾚﾀｰﾊﾟｯｸ等の宛名にご利用ください。 


