
平成 27年 7月 吉 日

関 係 各 位

日本医療マネジメン ト学会

第 11回和歌山支部学術集会

会 長  音 田 宗 人

(和歌山県立医科大学附属病院 病院長)

盛夏の候、ますますご清祥のこととお慶び申し上げます。

さて、今年度の日本医療マネジメント学会第 11回和歌山支部学術集会を下記のとお

り開催させていただく運びとなりました。

日本医療マネジメン ト学会は、「医療マネジメン ト手法の開発 と普及を図り医療の質
の向上に寄与すること」を目的に設立されております。従いまして、今回の学術集会

におきましても、医師、看護師のみならず、医療に携わっているすべての職員の方々

から、医療の質の向上のための創意・工夫 とその結果についてご発表頂きたいと思つ

てお ります。

つきましては、男1紙演題募集要項により、一般演題及びポスター展示を募集いたし

ます。ご多忙のところ恐れ入 りますが、貴所属職員にご周知いただき、多数ご応募く
ださいますようお願い申し上げます。

1 日  時  平成 28年 2月 13日 (土)9時 30分から17時まで

2 会  場  和歌山県立医科大学保健看護学部

T641-0011

和歌山市三葛580

3 メインテーマ  これからの医療を考える

～組織マネジメントと圏域マネジメント～

記



演題募集要項

1 -般演題

(1)演題申込書にある発表部門の「一般演題」と ( )内の 「口演」「ポスター」
のいずれかご希望の発表形式を○で囲んでください。

(2)発表形式につきましては、プログラム編成上ご希望にそえない場合があります
のでご了承 ください。

(3)ご希望のカテゴリー番号を 「例」に従つてご記入 ください。
(4)カ テゴリー番号とカテゴリー

1 クリティカルパス

1-1 作成 。導入

1-2 標準化・質・安全・チーム医療

1-3 バ リアンス分析

1-4 アカウント評価・臨床評価指標

1-5 連携クリティカルパス

1-6 DPC対応クリティカルパス

2 診療情報

2-1 電子化(オ
ータ

゛
リンク

゛
、電子カルテ、電算請求など)

2-2 保護・管理

2-3 質の向上

3 医師、看護師教育、職員教育

4 医療安全

5 医療の質

5-1 患者指導(服薬、リハヒ
゛
り、栄養、看護師、医師)

5-2 医療材料

5-3 院内感染

5-4 NST、 栄養

5二 5 褥麿

5-6 臨床検査(質、安全、効率、収支、



5-7 薬剤(管理、安全、効率、後発品、収支)

5-8 医療連携

5-9 チーム医療、ME

6 病院経営

6-1 患者サービス

6-2 DPC、 原 価 計算 、 SPD

6-3 未収金、査定対策

6-4 危機管理、医事紛争

7 介護

7-1 医療 と介護、在宅医療

7-2 介護保険

8 その他

2 パネル展示

(1)演題申洛書にある発表部門の 「パネル展示」を○で囲んでくださぃ。
(2)一般演題のカテゴリー番号を記入 してください。

3 演題登録手順

(1)書式と作成

当病院ホームページ (講演会・イベン トのお知 らせ )

http://wl鴨 v.wakayama―med.ac.jp/hOspita1/index.html

から日本医療マネジメン ト学会第 H回和歌山支部学術集会の演題申込書と抄
録用雛型をダウンロー ドの上、作成 してください。

(2)登録先

演題申込書、抄録は、電子メールにより登録 してください。
登録先電子メール

i一tajiri@、vakayama― med,ac:jp

なお、ご不明な点がございましたら事務局経理課企画総務班までお問い合わせ
ください。

担当 :田尻 (た じり) TEL:073-441-0516(直通)FAX:073-441-0706

4 演題登録締切 日

演題、抄録 ともに締め切 りは平成 27年 10月 9日 (金)です。
期 日を厳守願います。



5 発表上の注意事項

(1)一般講演発表は、一題 7分 (発表 5分、討論 2分、スライ ド10枚以内)です。
(2)ポスター発表は、一題 7分 (発表 5分、討論 2分、ポスターA3サイズ 10枚

以内。また、演題名、所属名、発表者名 【氏名の前に○印】共同発表者名は、
縦 20 clll× 横 70 cmの 用紙にまとめて各自ご用意ください。)ですので、厳守し
てください。

(3)ス ライ ドはすべてPCプレゼンテーションのみとさせていただきます。発表
データはusBフ ラッシュメモリまたはCD― Rをご用意ください。あるいは
パソコン本体をご持参いただいてもかまいません。ソフトゥェアはWindows用
PowerPOint2000/2003/2007を ご用意しております。

【お問い合わせ先】

公立大学法人和歌山県立医科大学
事務局経理課 企画総務班 担当 :田尻 (た じり)

TEL:073-441-0516(直通)FAX:073-441-0706
E―mail  i一tajiriOwakayama一med.ac.jp
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● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ●

演題名 は 中央揃 えに して文字 は大 きめに して くだ さい。

～サブタイ トル (演 題文字より小 さく)～

病院名  所属  氏名

□□病 院  ▽▽部 ○◇◇◇◇ 、△△△△

(発 表者 には○印 をつ け る )

文字の大き さは、 10.5ポ イ ン ト、 フォン トはMS明 朝 に して下 さい。

文字数 は 800字 以内 とします。

○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

○○○○○○ ○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

○○○○○○ ○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○ ○

○○○○○○ ○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○ ○

○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○ ○

○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

○○○○○○ ○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

○○○○○○ ○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

○○○○○○ ○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

○○○○○○ ○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

○○○○○○ ○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

○○○○○○ ○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

○○○○〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇
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