
桝屋歯科医院 (長崎市) 院長

定 員

会 場

受講料

• GAO core member

•公益社団法人 日本口腔インプラント学会  

指導医・専門医

•日本顎咬合学会 咬み合わせ認定医

講 師

Immediate Implant Placement

Neo CMI インプラントシステム 滅菌済 歯科用骨内インプラント材 高度管理医療機器 / 医療機器承認番号：22700BZI00048000



日 時 2026 年 1 月 25 日（日） 10：00～15：00 （昼食付） 

受 講 料 22,000 円 （税込） 振 込 先 

三菱ＵＦＪ銀行  御堂筋（ミドウスジ）支店  

普通  5424666  ワダセイミツシケン（カ 

※恐れ入りますが振込手数料はご負担ください。 

お 申 込 み 方 法 
申込書を FAX 送信いただくか、担当営業員に直接お渡しください。 

受講料は事前にお振込みください。受講料のお振込みをもって正式申込みとさせていただきます。なお受講料は返却いたし

かねますので、やむを得ずご欠席される場合は、代理の方にご参加いただきますようお願い申し上げます。 

お問い合わせ先 
和田精密歯研株式会社  博多営業所 

担当： 溝口  TEL： 092-574-4477  Email： s-mizoguchi@labowada.co.jp 

 

桝屋順一先生講演会 参加申込書 FAX 送信先：092-574-4478 

フリガナ  

氏 名  

勤務先名  

勤 務 先 
所 在 地  

電話番号  FAX 

 

アンケートのおねがい  
桝屋先生セミナーへの参加をご検討いただきありがとうございます。 

セミナーの内容をより良いものにするため、恐れ入りますが下記アンケートへのご協力をお願いいたします。 

 

◆桝屋先生セミナーにつきまして、これまでに受講されたことのある内容に〇をつけてください。 

覚えていらっしゃる範囲で差し支えございません。 

1 BASIC コース（ネオバイオテックインプラントについての解説） 

2 BASIC コース（インプラントの骨吸収についての解説） 

3 BASIC コース（アクセサリーキットについての解説） 

4 BASIC コース（埋入深度に関する解説） 

5 SCA コース （ソケットリフトのキット(SCA キット)の実習） 

6 補綴コース （印象法等についての模型実習） 

7 抜歯即時インプラントコース（抜歯即時埋入がメインのセミナー） 

8 ガイド実習コース（インプラントシミュレーションソフトウェアでの設計とガイデッドサージェリー） 

9 和田精密歯研主催の桝屋先生セミナーへの参加は今回が初めて 

 

◆これまでにネオバイオテックインプラントを埋入されたことはございますか。 

1 簡易模型上または SCA キット実習模型上等で埋入したことがある 

2 臨床で埋入したことがある 

3 ない 

 

アンケートにご協力いただきありがとうございました。 


