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ご挨拶 

 

拝啓  時下益々ご清栄のこととお喜び申し上げます。平素より格別のご高配を賜りまして、

厚く御礼申し上げます。 

一般社団法人日本スポーツ歯科医学会第 30 回総会・学術大会の大会長を仰せつかりまし

た今給黎総合病院歯科口腔外科・スポーツ歯科外来の吉田です。明治維新 151 年目という

新たなスタートの年に、第 30回の記念大会を維新の町鹿児島で開催させていただくことは、

大変名誉で身の引き締まる思いです。また、今大会は、鹿児島県歯科医師会と鹿児島大学歯

学部のお力もお借りして開催させていただきます。 

さて、女性アスリートの活躍が目覚ましいことから、今大会は、メインテーマを「女性と

スポーツ・スポーツ歯科」とし、サブテーマを「スポーツデンティスト維新～口からの健康

～」とさせていただきました。スポーツ歯科と言えばマウスガードというように、これまで

は、マウスガードの普及や研究が主流だった気がします。当然、この課題はこれからもスポ

ーツ歯科の大切な仕事ですが、スポーツ歯科の本来の目的である「口からの健康」を更に推

し進めるような研究テーマを模索していきたいと考えています。 

雄大な桜島を背景とした大会開催の鹿児島市は明治の息吹を感じさせる多くの世界遺産

があり、さらに、霧島や指宿など県内各地に広がる温泉地帯、全国一の有人離島数 28 島に

は様々な自然を見つけることができます。また、黒毛和牛、黒豚、地鶏から豊富な海の幸、

さらに焼酎や黒酢など、鹿児島の食材を生かした書きだしたら止まらない美味しい食べ物

を堪能できます。是非、この素晴らしい鹿児島を堪能しながら、活発な学術交流をしていた

だければ幸いに存じます。 

関係企業の方々におかれましても、大会の趣旨をご理解いただき、ご協力、ご支援を何

卒よろしくお願いします。 なお、拠出いただきました協賛費用につきましては、各社が

公表することについて了承いたします。 

末筆ではございますが、貴社の益々のご発展を心よりお祈り申し上げます。  敬具 

 

2018 年 11 月吉日 

 

一般社団法人日本スポーツ歯科医学会第 30 回総会・学術大会 

大会長 吉田 雅司 

今給黎総合病院歯科口腔外科 部長・スポーツ歯科外来 部長 

  



 

 

■ 名 称：一般社団法人日本スポーツ歯科医学会第 30 回総会・学術大会 

■ 会 期：2019 年 6 月 22 日（土）・23 日（日） 

■ 会 場：かごしま県民交流センター 

■ 大 会 長：吉田 雅司 

今給黎総合病院歯科口腔外科 部長・スポーツ歯科外来 部長 

■ 副 大 会 長：伊地知 博史 

鹿児島県歯科医師会 会長 

■ 実行委員長：杉浦 剛 

鹿児島大学大学院医歯学総合研究科 

顎顔面機能再建学講座顎顔面疾患制御学分野 教授 

■ 規 模：予定参加者 700 名 

■ プログラム概要（予定）： 

(1) 特別講演 

(2) 海外招待講演 

(3) シンポジウム 

(4) 教育講演 

(5) 市民公開講座 

(6) 一般講演発表・ポスター発表 

(7) 各種 認定研修会・セミナー 

(8) ワークショップ 

(9) ランチョンセミナー 

(10) その他、詳細は大会ホームページに掲載いたします。 

■ 大会テーマ：女性とスポーツ・スポーツ歯科 

スポーツデンティスト維新～口からの健康～ 

■ 参加対象者：歯科医師、歯科衛生士、歯科技工士、医師及び医療関係者 

■ 大会事務局：鹿児島大学大学院医歯学総合研究科 

顎顔面機能再建学講座顎顔面疾患制御学分野 

■ 運営事務局：株式会社 舞研 

 〒891-0115 鹿児島市東開町 4-94 

        TEL:099-266-2501 FAX:099-266-2601 

E-mail：jasd30@convention.co.jp 

 

 ※企業活動と医療機関等の関係の透明性ガイドラインについて 

製薬企業の活動における医療機関等との関係の透明性・信頼性向上のため、医療機関およ

び医療機関関係者等に対する研究費、寄付、交流等の支出に関係する情報を、製薬企業が

自社のウェブサイトで公開することに伴い、各社が当学術集会に対して行う共催費用の

支払いに関し、各社ウェブサイトで公開されることに同意します。 

  

1.開催要項 



 

 

 

  

2．収支予算書 



 

 

1. 会議の名称 

  一般社団法人日本スポーツ歯科医学会第 30 回総会・学術大会 

2. 代表者 

 大 会 長：吉田 雅司 

    今給黎総合病院歯科口腔外科 部長・スポーツ歯科外来 部長 

  副 大 会 長：伊地知 博史 

  鹿児島県歯科医師会 会長 

  実行委員長：杉浦 剛 

                鹿児島大学大学院医歯学総合研究科 

                顎顔面機能再建学講座顎顔面疾患制御学分野 教授 

3. 会期 

  2019 年 6 月 22 日（土）・23 日（日） 

4. 会場 

  かごしま県民交流センター 

5. 参加予定人数 

  700 名 

6. 協賛金の目的 

  一般社団法人日本スポーツ歯科医学会第 30 回総会・学術大会の開催資金 

7. 協賛金の使途 

  一般社団法人日本スポーツ歯科医学会第 30 回総会・学術大会の準備および運営費用 

  の一部として 

8. 協賛金 

  協賛金（1 口） 50,000 円  ※1 口以上 

9. 特典 

  当日のプログラム抄録集に、協賛企業として明記いたします。 

  会場内で設置される TAKE FREE コーナーに、御社の商品チラシを原則として、1 口 

  の協賛に対し、A4 サイズ１種を置くことが可能です。 

  （希望される場合は 2019 年 5 月末日までに運営事務局までお送りください） 

10. 申込方法 

  主旨にご賛同賜りご協力いただけます場合は、企業申込書（最終頁）にご記入の上、 

  運営事務局にご返送ください。 

  ※申込書の受領につきましては運営事務局よりメールにてご連絡を差し上げます。 

    ご送付後 1 週間経っても連絡が無い場合は運営事務局までお問い合わせください。 

11. 募集期間 

  2019 年 5 月 31 日（金） 

12. 協賛金のお支払いについて 

  お支払いにつきましては、後日、運営事務局よりご請求書を送らせていただきます。 

  

3．協賛募集要項 



 

 

1. 開催形態 

  学会および各企業の共催とします。記載表記は以下の通りです。 

  共催：一般社団日本スポーツ歯科医学会第 30 回総会・学術大会 

  ○○○○株式会社 

2. 開催日時及び開催枠 

  2019 年 6 月 23 日（日）の 2 小間 

3. 開催会場、席数（予定） 

  第 2 会場（かごしま県民交流センター 2 階 大ホール A）250 席 

  第 3 会場（かごしま県民交流センター 2 階 大ホール B）250 席 

4. 共催費 

  ○ランチョンセミナー 300,000 円（税別） 

  （1）下記項目は共催内容に含まれます。企業様のご負担はありません。 

  ①会場機材 

    会場使用料（控室含む）、オペレーター人件費 

      映像機材 1 式（スクリーン、プロジェクター、発表用 PC） 

      計時回線、レーザーポインター他備品、会場附帯設備（演台、机、椅子等） 

      音響、照明設備基本使用料 

  （2）下記項目については別途ご負担願います。 

  ①講師、座長に関する接遇費（謝金・交通費・宿泊費・飲食費・諸経費等） 

  ②控室用機材・飲食費 

  ③看板・装飾関係 

  ④参加者用弁当 

  ⑤共催内容に含まれる会場機材以外に必要になる機材 

  （3）手配物について 

   参加者用弁当や看板・装飾関係などの手配に関しては、運営事務局が内容をお伺い 

   した上で手配致します。費用に関しては貴社のご負担となります。御不明な点は運 

   営事務局にお問い合わせください。 

5. 申込方法 

  規定の別紙申込書に必要事項をご記入の上、FAX でお申し込みください。 

  ※申込書の受領につきましては運営事務局よりメールにてご連絡を差し上げます。 

    ご送付後 1 週間経っても連絡が無い場合は運営事務局までお問い合わせください。 

6. 申込締切 

  2019 年 3 月 29 日（金） 

7. セミナー共催費のお支払いについて 

  開催枠確定後、共催費の請求書を各社宛にお送りしますので、請求書に記載された所定 

  の期日までに、指定の銀行口座へお振込みください。振込み手数料は貴社にてご負担願 

  います。 

8. 座長・演者・セミナータイトルなど 

  貴社の予定タイトル・座長･演者を、申込書にご記入ください。 

  （お申込み時点では予定で構いません） 

 

4．ランチョンセミナー募集要項 



  座長・演者・テーマについては、ご希望を運営事務局宛にご連絡のうえ、大会長の承認 

  後に座長と演者へのご依頼をお願いいたします。 

9. 担当会場 

  日程の割当などは申し込み締切後、希望枠、講演内容、演者の予定等を考慮して大会事  

  務局にて決定致しますのでご一任願います。 

10. 会場運営 

  セッションの運営は貴社にてお願いします。（弁当･資料配布、アナウンス･進行係・照 

  明等は貴社にてご準備ください。） 

  アルバイトスタッフが必要な場合は、後日お送りする「実施要項」にてお申し込みくだ 

  さい。 

11. 会場前看板 

  ご希望により、大会統一書式のものを作成いたします。（オプション） 

  後日お送りする「実施要項」にてお申し込みください。 

12. 開催の取り消し 

  申込後の取り消しはできません。ただし、やむなく取り消しを希望される場合は、事務 

  局宛てに文書にてご連絡ください。取り消された場合には、開催費用の返金はいたしま 

  せんのでご了承ください。 

13. 備品の管理および事故 

  セミナーで使用する備品等の管理は申込企業が責任を負うものとし、盗難･紛失･損傷 

  等について、主催者は補償を含めた一切の責任を負いかねますので、各社にて保険に加 

  入するなどの措置をとってください。 

  申込企業の行為により事故が発生したときは、当該申込企業の責任において解決する 

  ものとし、主催者はこれに対し一切責任を負いません。 

14. 告知 

  原稿、告知方法、告知媒体を事前に運営事務局にご連絡ください。 

  



 

 

1. 出展概要 

  会 期：2019 年 6 月 22 日（土）・23 日（日） 

  会 場：かごしま県民交流センター 6 階 ギャラリー第 3 

  展示日程：搬入 6 月 22 日（土） 9:00～13:00（予定） 

        展示 6 月 22 日（土）13:00〜18:00（予定） 

          6 月 23 日（日） 9:00〜18:00（予定） 

       搬出 6 月 23 日（日）18:00〜19:00（予定） 

2. 出展料金 

 展示料（税別） 

展示名 賛助会員 非賛助会員 

企業展示 40,000 円／1小間 50,000 円／1小間 

書籍展示 10,000 円／机 1枚 

 

3. 申込方法 

  規定の別紙申込書に必要事項をご記入の上、FAX でお申し込みください。 

  申込書の受領につきましては運営事務局よりメールにてご連絡を差し上げます。 

  ご送付後 1 週間経っても連絡が無い場合は運営事務局までお問い合わせください。 

4. 申込締切 

  2019 年 4 月 30 日（火） 

5. 出展料金のご請求 

  出展申込書の記載内容について主催者による承認の後、請求書を送付いたします。所定 

  の期日までに、指定の銀行口座へお振込みください。振込み手数料は貴社にてご負担願 

  います。 

6. 基礎小間 

  1 小間 間口 1,800mm（1.8m）×奥行 450mm（0.45m） 

  ・机（1,800mm×450mm）2 本とイス 2 脚をご用意します。 

  ・壁面は利用できません。バックパネルは準備しておりません。 

  ・白布、社名板、延長コード等は各社でご持参ください。 

  ※基礎小間規格以外の電源などの備品のご利用の場合は、別途オプションとなります。 

  （各種オプション品のお申込みにつきましては後日お送りする「出展要項」にてご案内 

   いたします） 

7. 未承認品の展示に際して 

  未承認品の展示を希望される場合は、運営事務局へお問合せください。 

8. 申込小間数と小間位置の決定 

  出展申込小間数は 1 小間を単位として小間数に制限は設けません。 

  小間位置の決定は、出展物の種類、小間数等を考慮し、主催者が決定いたします。 

  出展者が許可なく小間の全部あるいは一部の譲渡や交換を行うことはできません。 

9. 出展の取消し 

  申込形態の如何に拘わらず、出展申込みの取消しは原則として認めませんが、やむなく 

  出展の取消しもしくは申込み内容の変更を行う場合には、その理由を明記した文書を 

  主催者に提出し、承諾を得てください。 

5．企業展示・書籍展示出展募集要項 



  出展を取り消された場合、出展料の返却はいたしませんのでご了承ください。 

10. 出展物の管理及び事故 

  出展物の管理は各出展者が責任を追うものとし、盗難、紛失等の損害について主催者は 

  補償を含めた一切の責任を負いかねますので、各社にて保険に加入するなどの措置を 

  とってください。出展者の行為により事故が発生した場合は、当該出展者の責任におい 

  て解決するものとし、主催者はこれに対し一切の責任を負いません。 

11. 外国出展物 

  展示場は、保税展示場とはいたしません。 

  海外からの出展物は、国内貨物として出展するか、または ATA カルネの制度をご利用 

  ください。 

12. 出展物の販売の禁止 

  会期中、現金と引き換えに出展物を引き渡すことは禁止いたします。 

  但し、当方の認めたものは、限定的に許可する場合があります。 

13. 学術大会への参加資格 

  講演会場内にはお入りいただくことはできません。 

  参加希望の方は学会の通常の参加登録の手続きをお願い致します。 

  但し、展示会場内への出展者の入場制限はありません。 

14. 搬入・搬出（予定） 

  搬入 6 月 22 日（土） 9:00～13:00（予定） 

   搬出 6 月 23 日（日）18:00〜19:00（予定） 

  ※詳細につきましては後日お送りする「出展要項」にてお知らせいたします。 

  ※専用のストックルームはございません。搬入出に使用する段ボール箱、専用ケース等 

   は会期中貴社小間に保管するか、お持ち帰りいただき管理してください。 

  



 

 

1. プログラム・抄録集発行概要 

  発行部数：700 部（予定） 

  印   刷：A4 サイズ 

  予定発行時期：2019 年 6 月（参加者へ配布） 

2. 広告収入 

  864,000 円 

3. 作成費用 

  1,000,000 円 

4. 広告料金 

 

 

 

 

 

 

  ※表 2・3・4 のお申し込みは、先着順とさせていただきます。 

   あらかじめご了承ください。 

5. 申込方法 

  所定の申込書に必要事項を記入のうえ、FAX にてお申込みください。 

  申込書送付後、申込書受領のご連絡を FAX にてお送りいたします。 

  1 週間経っても連絡がない場合は、お問い合わせください。 

  ※ただし、定数となりました場合には締切日前に受付を終了いたします。 

   あらかじめご了承ください。 

6. 申込締切 

  2019 年 4 月 30 日（火） 

7. 掲載料のご請求 

  申込締切後、運営事務局より請求書を発行いたします。期日までに指定の口座へお振込 

  みください。振込み手数料は貴社にてご負担願います。 

8. 入稿方法 

  原稿送付締切 2019 年 4 月 30 日（火） 

  下記運営事務局に、印刷用の版下を電子データ（PDF またはイラストレーターで開け 

  るデータ）Ｅメールまたは CD-R にて以下までお送りください。 

  【版下送付先】 

   日本スポーツ歯科医学会第 30 回総会・学術大会 運営事務局 

    日本コンベンションサービス株式会社 九州支社内 

   〒810-0002 福岡市中央区西中洲 12-33 福岡大同生命ビル 7F 

   TEL：092-712-6201 FAX：092-712-6262 

      E-mail：jasd30@convention.co.jp 

  

広告掲載の種類 掲載料（税別） 

掲載箇所 掲載サイズ 色数 賛助会員 非賛助会員 

表 2 表紙の裏 

A4・縦 
カラー 

100,000 円 110,000 円 

表 3 裏表紙の前 90,000 円 120,000 円 

表 4 裏表紙 110,000 円 120,000 円 

後付  モノクロ 30,000 円 40,000 円 

6.プログラム集広告掲載募集要項 



 

 

1. 掲載箇所 

  一般社団法人日本スポーツ歯科医学会第 30 回総会・学術大会ホームページ 

2. URL： http://jasd30.umin.jp/ 

3. 掲載期間 

  掲載申込以降、2019 年 6 月末日まで 

4. 広告方法 

  バナー画像の表示および指定 URL へのリンク 

5. 広告原稿サイズ： 

  左右 240pixel×縦 70pixel 100KB jpg、gif、png のいずれか 

  ※バナー原稿データはご提供ください。 

6. 主要コンテンツ 

  学会案内（開催情報、演題募集、プログラム等） 

7. 掲載料金 

  50,000 円（税別） 

  ※掲載場所の割振につきましては、実行委員会にご一任いただきます。 

  ※上記金額には、バナー等の制作費は含まれません。 

  ※アクセス回数保障は行いません。 

8. 申込方法 

  添付の申込書に必要事項を記入のうえ、下記まで FAX にてお送りください。 

  申込書送付後、申込書受領のご連絡を FAX にてお送りいたします。 

  1 週間経っても連絡がない場合は、お問い合わせください。 

9. 申込締切 

  2019 年 4 月 30 日（火） 

   ※申し込み順に受付し、予定数に達した時点で申し込み終了といたします。 

10. 振込先と期日 

  申込書受領後、請求書をお送りしますので、期日までに指定口座(請求書に記載)にお振 

  込みください。振込み手数料は貴社にてご負担願います。 

11. 入稿方法 

  原稿送付締切 2019 年 4 月 30 日（火） 

  バナーデータをＥメールまたは CD-R にて以下までお送りください。 

  【送付先】 

   日本スポーツ歯科医学会第 30 回総会・学術大会 運営事務局 

    日本コンベンションサービス株式会社 九州支社内 

   〒810-0002 福岡市中央区西中洲 12-33 福岡大同生命ビル 7F 

   TEL：092-712-6201 FAX：092-712-6262 

      E-mail：jasd30@convention.co.jp 

7.ホームページバナー広告掲載募集要項 



送付先 FAX：092-712-6262 日本スポーツ歯科医学会第 30 回総会・学術大会 運営事務局行 

一般社団法人日本スポーツ歯科医学会第 30 回総会・学術大会 
協賛申込書 

月 日 FAX 送付 

社 名 
フリガナ 

 

部 署 
 

担当者 
フリガナ 

 

住 所 
〒 

TEL  FAX  

E-mail  

企業区分 □ 賛助会員 □ 非賛助会員 

 

申込区分 ※該当□欄にチェック印（✔）、または数をご記入ください。 

□ 協賛申込 協賛 協賛金（ ）口 50,000 円／１口 

チラシ設置 □ 希望する □ 希望しない 

□ ランチョン 

セミナー

申込 

演題（テーマ）  

座長 

（氏名・所属） 
 

演者 

（氏名・所属） 
 

□ 企業展示会 

出展申込 

基礎小間 （ ）小間 

書籍 （ ）本／机 

電気使用予定 

(オプション品) 

□ 要   V  W 

□ 不要 

未承認品展示 □ 希望する □ 希望しない 

出展内容物 

（重量物の有無などご記入ください） 

 

 

□ プログラム 

集広告掲載

申込 
掲載箇所 

□ 表 2 表紙の裏（A4 縦）カラー 

□ 表 3 裏表紙の前（A4 縦）カラー 

□ 表 4 裏表紙（A4 縦）カラー 

□ 後 付  （A4 縦）モノクロ 

データ原稿 

送付予定日 
年 月 日 送付予定 

□ ホームペー 

ジバナー

広告掲載

申込 

掲載する社名 
フリガナ 

 

リンク先 URL http:// 

データ原稿 
送付予定日 年 月 日 送付予定 

 


