
 

 

純音（気導）聴力検査研修会のご案内 

 

 

公益社団法人 全国労働衛生団体連合会 

日 程 平成 29 年 11 月 28 日（火）．29 日（水） 

会 場 
東京三田 NN ビル 地下 1 階 NN ホール 

 東京都港区芝 4-1-23   TEL 03-5443-3233 

講習概要 

 

騒音障害防止のためのガイドラインに基づき実施される健康診断の 

聴力検査(オージオメータによる 250、500、1000、2000、4000、8000 

ヘルツ)における純音(気導)聴力検査に必要な専門知識・技術を修得する 

ための研修です。 

受講者同士最新式オージオメータを使用しての実習も行います。 

 

対象者 臨床検査技師、言語聴覚士、看護師、准看護師 

定 員  ６０名 （定員になり次第受付終了いたします。） 

内 容 別紙プログラム参照 

受講料 

※昼食代込み 

□ 会員機関    28,500 円（税込 30,780 円） 

□ 会員以外      52,000 円（税込 56,160 円） 

申込方法 

申込書に必要事項を記載のうえ、ＦＡＸにてお申し込みください。 

なお、申込書は受講者個人ごとに作成願います。 

FAX 03-5442-5937 

申込期限 平成 29 年 11 月 17 日(金) 

備 考 

 

騒音業務に係る特殊健康診断の純音(気導)聴力検査従事者の必須研修 

です。 

 



 

 

純音(気導)聴力検査研修会プログラム   
 

日時：平成 29 年 11 月 28 日 (火 )･29 日 (水 ) 

会場：東京三田 NN ホール             

１日目    

 9:30～10:30 労働衛生の基礎知識  

労働衛生コンサルタント 産業医科大学産業衛生教授 石井  義脩  

 

 10:40～11:50 騒音職場の聴覚管理  

騒音性障害防止のためのガイドラインについて  

労働衛生コンサルタント 関東労災病院名誉院長 調所  廣之  

 

 11:50～13:00   《 昼食・休憩  》  

 

 13:00～14:10 聴器の解剖・生理   

昭和大学医学部耳鼻咽喉科主任教授 小林  一女  

 

14:20～15:20 音とオージオメータ  

リオン株式会社営業技術課  箭原  章雄  

 

 15:30～17:00 気導聴力検査  

（1）基本的な測定法  ・（2）オージオグラムと難聴   

アクアリハビリテーション病院 馬場  俊吉  

  

２日目  

  9:30～11:50 オージオメータによる実習  

 

調所  廣之      聴力検査士  赤穂  悦子  

馬場  俊吉      聴力検査士 中村  由美子  

小林  一女     ほかメーカー技術スタッフ  

 

11:50～13:00  《  昼食・休憩  》  

 

13:00～13:40 聴覚管理の基本 (記録の保管と労働者の教育等 )      

調所  廣之  

13:50～14:50  修了試験  

調所  廣之       

馬場  俊吉     聴力検査士  赤穂  悦子       

小林  一女     聴力検査士 中村  由美子    

             

 15:00～15:40 試験問題の解説                              調所  廣之  

 

 15:40～16:00 講評・修了証授与                              調所  廣之   

 

 



 

 

FAX 番号： 0 3 – 5 4 4 2 – 5 9 3 7                      ＨＰ 

純音(気導)聴力検査研修会 受講申込書 [ＦＡＸ用 ] 

［ 研修会開催日：平成 29 年 11 月 28 日(火)･29 日(水) ］ 
 

申込年月日：平成 29 年    月    日  

 

 
＊お申込みは、ファックスにて一人一枚でお願いします。 
＊受講を受け付けましたら、受講票と請求書をファックスにて送付します。 
＊受講料は、請求書が届きましたらお振り込みください。 

個人情報に関する取扱いについて同意のうえ申込みください。   □ 同意する。    

(1)個人情報の利用目的 

本研修会に参加申込に際し取得した皆様の氏名、職種、連絡先等の個人情報の利用目的は、研修会の運営するう

えでの問い合わせや、研修会参加者に送付する受講票、修了証の発行にのみ使用いたします。 

(2) 個人情報の開示等の求めについて 

個人情報の開示等を請求する権利を有します。下記の窓口で受け付け、遅滞なく回答いたします。 

〈個人情報に関わる苦情・相談窓口：全衛連総務部 電話 03－5442-5934〉 

                     公益社団法人 全国労働衛生団体連合会 

施設番号 

(５桁) 
     ※受付 No.  

フリガナ  

□ 性別   男 ・ 女 
受講者氏名  

職種 

1．臨床検査技師  2．看護師  3．言語聴覚士  

4．その他 （                 ） 

勤務先名  

所属部署名  

勤務先所在地 

  

〒    

連絡先 

(担当者) 

※連絡先(受講票・請求書送付先) 

 

 Fax：                  Tel：             

※担当者(いずれかにチェック) 

 □ 本人 

 □ 窓口： 

 部署名               氏名             

受講料 

※昼食代込み 

□ 会 員           30,780 円 / 名（税込） 

□ 会員以外        56,160 円 / 名（税込） 



 

会場案内図  

 

会 場 の 名 称  

及 び 所 在 地  

 

    三田ＮＮビル 

      〒108-0014 東京都港区芝４－１－２３ 

                        TEL(03)5443-3233(代)   

交 

通 

経 

路 

鉄道・地下鉄 

ＪＲ 山手線 田町駅 徒歩約５分 

    地下鉄 都営三田線（Ａ９出口） 徒歩約３分 
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