
主催：公益社団法人横浜市病院協会（☎045-250-5717）
後援：横浜市医療局・一般社団法人横浜市医師会・公益社団法人神奈川県病院協会

日　時 令和７年2月20日木
14時～15時30分（開場13時30分）

アクセス
●JR根岸線 「桜木町駅」
　北改札東口下車　徒歩3分
●横浜市営地下鉄 「桜木町駅」
　北1口下車　徒歩4分
●みなとみらい線 「みなとみらい駅」
　5番出口下車　徒歩5分

なお、駐車場のご用意がございませんので、公共交通機関をご利用ください。

1つ目の動く歩道を降り、3階ロビーから会場に
お入りください

※定員になり次第、
　締切とさせていただきます300名（先着順）定　員

（  　　　　　　 ）横浜市中区桜木町1-1-8-2
県民共済プラザビル１F

県民共済みらいホール会　場

入場無料参加費

0120-192-389

https://forms.gle/AyWp7auRcG7J2Bvv9WEB

■参加申込　セミナー事務局【㈱タウンニュース社内】
申込期限：2月18日火17時まで（必着）

参加申込後、キャンセルや同行者変更など申込内容に変更がございま
したら、早めにご連絡をお願いします。
FAXでの参加申込は、裏面に情報を明記の上、お送りください。 
※いただいた個人情報は、今回の「市民講演会」以外には使用いたしません。

045-910-1370FAX

（        ）平日10時
～17時

　誰もが認知症になりうる人生100年時代。認知症は
投薬治療で進行や症状を遅らせるアプローチがあり、
認知症治療薬「レカネマブ」や「ドナネマブ」など、日々
新たな薬が登場しています。本講演では、認知症の専
門家で、済生会横浜市東部病院の伊達悠岳氏を招き、
将来的な創薬の可能性も含めた認知症治療の最前線と、
今、目の前に横たわる諸問題を解説します。
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県民共済みらいホール
（県民共済プラザビル1F）

中区桜木町1-1-8-2

YOKOHAMA
AIR CABIN

認知症治療
～抗アミロイド治療とその先を見据えて～

大きな「過渡期」にある

済生会横浜市東部病院
脳血管神経内科　脳神経内科(認知症)部長 
兼 認知症疾患医療センターセンター長
同院 日本神経学会認定教育施設責任者
同院 日本認知症学会認定施設責任者
日本神経学会関東甲信越地方会世話人
慶應義塾大学医学部内科学(神経)非常勤講師
日本内科学会総合内科専門医
日本神経学会神経内科専門医・指導医
日本認知症学会専門医・指導医
博士(医学)

講  師

経  歴

公益社団法人 横浜市病院協会主催 市民講演会

だ て ゆうがく

伊達 悠岳氏



横浜市病院協会 市民講演会 参加申込書
セミナー事務局（株式会社タウンニュース社）

FAX  045-910-1370
下記項目にご記入の上、セミナー事務局（株式会社タウンニュース社）へFAXでお申し込みください。
FAXが当事務局に届きましたらお電話を差し上げます。お電話をもって参加申込受付完了となります。

主催   公益社団法人横浜市病院協会
演題   市民講演会「大きな『過渡期』にある認知症治療

～抗アミロイド治療とその先を見据えて～」　
日時   令和7年 2月20日（木） 14時～15時30分（開場13時30分）
会場   県民共済みらいホール（JR桜木町駅北改札東口、徒歩3分程度）
定員   300名（入場無料）　　 申込締切   2月18日（火）17時まで

お問い合わせ 　セミナー事務局（株式会社タウンニュース社）
■ TEL  0120-192-389（平日10時～17時）
■ 住所  神奈川県横浜市青葉区荏田西2-1-4 1F（PPP戦略課内）
■ 担当  PPP戦略課 髙田
※ご不明点はお電話でお問い合わせください。
※�講演会の具体的な内容や治療に関するご質問はお答えできない場合があります。

事務局記入欄　　受付日　　　�月　　　�日

氏　名
姓（カナ） 名（カナ）

性　別 男性　・　女性　・　その他

年齢（申込者） 歳 申込人数
※最大5名まで（申込者含む） 人

お住まいの市区町村
例）「横浜市中区」「大和市」など

日中連絡可能な電話番号

日中連絡可能な携帯電話番号

同行者氏名（全員）
※申込者込みで最大５名まで。
※ 未就学児はご入場をお断り

しています。

①
姓（カナ） 名（カナ）

年齢　　　　 歳

②
姓（カナ） 名（カナ）

年齢　　　　 歳

③
姓（カナ） 名（カナ）

年齢　　　　 歳

④
姓（カナ） 名（カナ）

年齢　　　　 歳

本講座で講師に質問
したいこと


