
 

 

 

 

 

 

 

日本フットケア・足病医学会 

第 7回北海道地方会学術集会 

開催趣意書 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

日本フットケア・足病医学会北海道地方会 

代表世話人 堀内 勝己 

（市立札幌病院 形成外科） 

 

日本フットケア・足病医学会第 7回北海道地方会学術集会 

会長 原口 拓也 

（札幌心臓血管クリニック 循環器内科） 

メディカルスタッフ部門会長 菅野 智美 

（カレス記念病院） 



■ ご挨拶 ■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■ 

 

 

謹啓 2019 年 7 月に日本フットケア学会と日本下肢救済・足病学会が合併し、日本フ

ットケア・足病医学会が設立され、6 年が経過しました。2 つの学会の会員がそれぞれ

学問・医療の躍進に向け共に力を合わせ、北海道でも過去 6 回地方会学術集会を開催し、

共に学び、意見交換を行い、治療ネットワークの輪を広げてまいりました。また北海道

地方会では、毎年 2 月 10 日の『フットケア記念の日』に合わせ、2 月に市民公開講座

を開催し、住民に寄り添った足病の啓発やセルフケア指導を行うことで、地方会は非常

に重要な役割を果たしていると考えます。 

 このような中で、第 7 回の地方会学術集会会長に任命いただいたことは、大変に光栄

に存じます。過去の地方会はコロナ禍での開催となりましたので、WEB 配信を行い、

北海道内の会員だけではなく、たくさんの北海道以外の会員の方にもご参加いただくこ

とができました。今年も一人でも多くの方にご参加頂けるよう、昨年同様に WEB 配信

と現地での開催を予定しております。 

 第 7 回北海道地方会学術集会では、一般演題を様々な職種から広く募り、職域を超え

たディスカッションになることを期待しております。 

 学術集会の運営にあたり、できるだけ簡素・質素を旨とする所存ではありますが、そ

の必要経費は参加者からの会費による以外なく、その会費も慣例上上限があり、必要経

費を賄えない状況が予想されております。本学術集会の内容を充実させ、より大きな成

果を上げるためには、各方面からのご支援を仰がざるを得ないのが実情です。 

 つきましては、貴社に共催のご協力を賜りたく、ここにお願い申し上げる次第でござ

います。何卒お力添えを賜りますよう御高配お願い申し上げます。 

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

謹 白  

 

 

日本フットケア・足病医学会第 7 回北海道地方会学術集会 

会長 原口 拓也 

（札幌心臓血管クリニック 循環器内科） 

メディカルスタッフ部門会長 菅野 智美 

（カレス記念病院） 



■ 開催概要 ■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■ 

日 時：2026 年 7 月 25 日（土）10:00〜17:30（予定） 

会 場：ホテル ライフォート札幌 

開催方式：WEB と現地にてハイブリッド開催 

大 会 名：日本フットケア・足病医学会第 7 回北海道地方会学術集会 

会 長：原口 拓也（札幌心臓血管クリニック 循環器内科） 

 菅野 智美（カレス記念病院） 

事 務 局：マイス株式会社 

     TEL:011-280-8008 

         E-mail:info@jfcpm.hkdo.jp 

 

■ 申込方法 ■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■ 

巻末の申込書へ必要事項をご記入の上、E-mail にてお申し込みください。 

《お申込先》 

日本フットケア・足病医学会第 7 回北海道地方会学術集会 事務局 

     E-mail:info@jfcpm.hkdo.jp 

 

■ 振込口座 ■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■ 

銀行名：北洋銀行 北七条支店 

口座番号：普通 3969755 

口座名義：日本フットケア・足病医学会北海道地方会  

     （ﾆﾎﾝﾌﾂﾄｹｱ･ｱｼﾋﾞﾖｳｲｶﾞﾂｶｲﾎﾂｶｲﾄﾞｳﾁﾎｳｶｲ） 

※ 銀行の発行する振込済証をもって領収書に返させていただきます。 

なお、振込手数料は貴社にてご負担いただけますよう、お願い致します。 

 

■ 医療機器業界における医療機関等と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関

係者等に対する研究費、寄付、展示、広告、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、貴社が当学会に対して行う学会共催費用の支払いに関し、貴社

ウェブサイトで公開されること（開示形式例：第○回○○学会○○学術集会：○○円）に同意しま

す。 

  



■ 寄付 ■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■ 

募金の名称：日本フットケア・足病医学会第 7 回北海道地方会学術集会 

代表依頼者：原口 拓也（札幌心臓血管クリニック 循環器内科） 

募金目標額：100,000 円 

寄付金使途：日本フットケア・足病学会第 7 回北海道地方会学術集会の開催費用充当 

免税の取扱：この度の寄付金につきましては、免税の対象となりませんので、ご了承ください。 

 

■ 共催セミナー ■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■ 

日本フットケア・足病医学会第 7 回北海道地方会学術集会と企業様との共催になります。 

（例）共催：日本フットケア・足病医学会第 7 回北海道地方会学術集会 

      ◯◯株式会社 

共催費用 教育セミナー  550,000 円 

 スポンサードセミナー 440,000 円 

《共催金額に含まれるもの》 

① 会場借上費、 

② 講師控室費 

③ 映像機材一式（液晶プロジェクター、スクリーン、ケーブル） 

④ 講演機材一式（演台、手元灯、計時回線） 

⑤ 音響機材一式（座長マイク、演者マイク、進行マイク、フロアマイク） 

⑥ WEB への配信機材など 

⑦ 運営人員（映像オペレーター） 

 《共催金額に含まれないもの》 

① 出演者への飲食代、謝礼、旅費、宿泊費 

② 教育セミナー参加者へのお弁当 

③ 運営人件費（進行、アナウンス、資料・弁当配布等） 

④ 控室内飲食物、機材 

⑤ 告知ポスター・チラシ等印刷物 

⑥ 会場前看板、控室前看板、氏名掲示など 

⑦ 収録、録音、同時通訳等、特別な手配が必要なもの 

※ 上記手配に関しては、10%の手配管理手数料をご負担いただきます。 

《その他》 

・ プログラム編成、テーマ、出演者および開催時間については原則として事務局にご相談の上、

企業様でご決定くださいますようお願い申し上げます。 

・ 告知物作成にあたっては、「日本フットケア・足病医学会第 7 回北海道地方会学術集会」と

の共催である旨を明記してください。 

・ 学会ロゴ支給をご希望の場合、ベクトル形式（ai、eps、pdf）もしくは画像形式（jpg）デ

ータにて対応可能です。 



■ 企業展示 ■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■ 

展示日時  2026 年 7 月 25 日（土）9:00〜17:00（予定） 

搬入撤去日 搬入日：7 月 24 日（金）13:00〜15:00（予定） 

 撤去日：7 月 25 日（土）17:00〜（予定） 

 ※詳細は会期 10 日前頃にご連絡いたします。 

開催会場 ホテル ライフォート札幌（札幌市中央区南 10 条西 1 丁目） 

募集定数 5 小間 

出展料 1 小間 66,000 円 

小間サイズ （間口）1800mm×（奥行）900mm 

  ※特別装飾は出展者にて行って下さい。 

出展対象 医療機器、医療用具、医薬品、検査機器、試薬、書籍等 

展示小間割 小間割は、学会事務局にて行います。  

展示物 出展対象に記載された範囲のもの、及び学会事務局の認めたものとします。 

出展物の管理 出展物の盗難、損傷等による損害に対する補償などの責任は、一切負いかねます

ので、ご了承ください。出展物は出展者の責任において管理願います。 

出展物販売の禁止 

 会期中現金と引き換えに出展物を引き渡すことは禁止します。 

 ただし、当方の認めたものは、限定的に許可する場合がございます。 

会場の管理 会場及び出展物の保全については、最善の保護と管理にあたりますが、天災その

他の不可抗力による事故、盗難、紛失、及び小間内における人的災害の発生につ

いては責任を負いません。 

会場・会期 やむを得ない事情により会場、会期及び開場時間を変更する場合がございます。 

開場時間の変更 この変更を理由として出展申込を取り消すことは出来ません。またこれによって

生じた損害は補償致しません。 

展示スペースの転売 

 申込スペースのすべて、または一部の転売、譲渡は行えません。 

 出展の取り消し、出展契約者のご都合による出展申込の取り消しは、原則として

出来ません。 

 また、お支払い済みの出展料のご返金は出来ませんので、予めご了承下さい。 

申込方法 申込書へ必要事項をご記載のうえ、E-mail にてお申込下さい。 

申込締切 2026 年 6 月 5 日（金） 

 

  



■ プログラム抄録集広告 ■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■ 

サ イ ズ： A4 サイズ 

制 作 費： 600,000 円（税込） 

発行部数： PDF ファイルによる WEB 抄録集 

広告寸法： A4 1 ページ左右 21cm 天地 29.5cm 

掲載料金： 表 3、表 4 ページ   カラー  各 1 頁  110,000 円 

       後付         モノクロ 1 頁   55,000 円 

 

《版下について》 

版下送付締切：2026 年 6 月 19 日（金）まで 

版下の提出は完全版下（必ずアウトライン化済のもの）、PDF または AI のベクトルファイルで

E-mail でお送りください。 

 

《版下送付先》 

日本フットケア・足病医学会北海道地方会 事務局 担当：玉井 

〒060-0041 札幌市中央区大通東 7 丁目 18-2 EAST7 ビル 7 階 

マイス株式会社内  

E-mail:info@jfcpm.hkdo.jp 



■ バナー広告募集要項 ■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■ 

募 集 種 類： 日本フットケア・足病医学会北海道地方会ホームページ内 

      バナー広告の掲載 

掲 載 U R L：  https://jfcpm.hkdo.jp 

申 込 締 切： 2026年 6月 5日（金） 

データ締切： 2026年 6月 5日（金）必着 

ファイル形式： JPEG、GIF、PNG 形式 横 800ピクセル×縦 320ピクセル程度 

掲載料金： 33,000円×1枠   掲載期間 3ヶ月  (2026年 6月〜8月末まで) 

   44,000円×1枠   掲載期間 6ヶ月  (2026年 6月〜11月末まで) 

    66,000円×1枠   掲載期間 12ヶ月 (2026年 6月〜2026年 5 月末まで) 

掲 載 申 込 書： 申込書へ必要事項をご記載のうえ、E-mailにてお申し込み下さい。 

 《広告窓口》 日本フットケア・足病医学会 北海道地方会事務局 

  （版下原稿送付先） 

  〒060-0041 札幌市中央区大通東 7丁目 18-2  

        マイス株式会社 内 

  TEL：011-280-8008  E-mail :info@jfcpm.hkdo.jp 

 

■ 企業広告 ■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■ 

料 金： 1 枠 ￥55,000- 

規 格： 1 枠 30秒以内の mp4または自動再生パワーポイントファイル 

募 集 数： 3 枠以内 

申 込： 申込書へ必要事項をご記載のうえ、E-mailにてお申し込み下さい。 

  申込締切： 2026 年 6月 19日（金）までにお申込み下さい 

デ ー タ 締 切： 2026 年 7月 3日（金） 

 



収支計画書 

収入の部 

項目 金額 適用 

参加費 会 員 医師・企業 ¥60,000 3,000円×20 名 

会 員 コ・メディカル ¥280,000 2,000円×140名 

非会員 医師・企業 ¥60,000 4,000円×15 名 

非会員 コ・メディカル ¥210,000 3,000円×70 名 

 ¥610,000  

共催セミナー ¥1,870,000 550000円 1枠、440000円 3枠 

企業展示 ¥792,000 12社 12小間 

広告 抄録集広告 ¥550,000 表 2、表 3×2枠、後付 6枠、 

 バナー広告 ¥143,000 バナー広告 3 枠 

 企業広告 ¥55,000 企業広告 1枠 

  ¥748,000  

寄付  ¥100,000  

合計 ¥4,252,000  

 

支出の部 

項目 金額 適用 

事前準備費 ¥220,000 事前参加登録費、ホームページ 

抄録製作費 ¥600,000 抄録作成 

会場費 ¥1,200,000 ホテル ライフォート札幌 

招聘費 ¥300,000 特別講演講師、謝礼、宿泊、交通費 

機材費 ¥1,500,000 映像機器備品 

会場装飾費 ¥50,000 会場サインなど 

当日運営費 ¥140,000 運営会議など 

運営手数料 ¥230,000   

その他 ¥12,000 源泉税・振込手数料など 

合計 ¥4,252,000  

 

 


