
������月 ○  研修部署ともに第１・第２希望を記入してください。希望者が偏っ
場合は人数調整します。○決定した部署についてはメールにてお知
らせします。○記入もれがあると受付できない場合があります。

shityo@mitoyo-hosp.jp
メールアドレス

必要事項を入力し
お申込ください！

9:30~  
9:00~

オリエンテーション・部長挨拶

受付

10:00~12:00 病棟

13:00~15:00 病棟

15:00~16:00 振り返り・アンケート

※スケジュールは都合により変更する場合があります。

12:00~13:00 昼休憩 ( 各自持参 )

令和8年度 (令和9年3月) 卒業予定者
令和9年度 (令和10年3月) 卒業予定者

実習対象者

お申込フォーム

部署

お問い合わせ

・OP・ICU・救急外来
・循環器病センター・外科病棟
・内科病棟・整形病棟
・産科小児科病棟・脳外科病棟
・混合外科病棟（泌尿器・眼科・形成など）
・透析センター・訪問看護ステーション
・内視鏡センター・わたつみ苑・外来   

スケジュール

春のInternshipインターンシップ

未来の私が、花ひら
く

金金�� ������


