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ご挨拶 

 

謹啓 

時下、貴社におかれましては益々ご清祥のこととお慶び申し上げます。また、平素より看護活動に格別のご

高配を賜り、深く感謝申し上げます。 

このたび、第 18回看護実践学会学術集会を 2025年 9月 27日（土）に「看護実践の変革と創出、そ

して伝承」をテーマとして、石川県地場産業振興センターにて開催する運びとなりました。 

2025年は国民の4人に1人が後期高齢者となり、いわゆる2025年問題が危惧されてきました。2025

年問題の 1つである労働力不足は私たち看護職にとっても大きな問題であり、AIや医療 DX（デジタル・

トランスフォーメーション）の推進は、その解決に向けて大きな進歩を遂げています。また、昨今は頻発する

自然災害や不安定な世界情勢など私たちを取り巻く環境はさらに目まぐるしく変化し、常に多くの課題を

抱えながら看護を実践しなければならない状況です。このような中、私たち看護職が持続可能な看護を提

供していくには、看護実践そのもの、そして看護職を支える組織や私たち看護職の意識を『変革』し、さら

に新たな看護実践を『創出』していくことが求められています。また、その一方で、経験から生み出される

技、思考、そして先人から受け継がれた看護の本質というものは、『伝承』していかなければならないと考

えます。先の見えない不確実な現代において、看護実践の将来の在り方を模索しながら何を伝えていくこ

とが必要なのか？ということについて、参加者とともに考え、議論する機会となるよう準備を進めております。 

本学会は石川県を中心に活動する学会です。令和 6 年能登半島地震の発災から 1 年経った今もまだ、

復興にまで至っていない現状です。このような中、石川県の看護を盛り立てていく意味でも、多くの方にご

参加いただき活発な議論がおこなわれることを期待しております。 

つきましては諸費ご多端の折、誠に恐縮でございますが、本学会の趣旨にご理解とご賛同いただき、貴社

よりのご支援を賜りたく存じます。 

末筆ではございますが、貴社のさらなるご発展を祈念申し上げます。 

 

謹白 

 

2025年 1月吉日 

 
第 18回 看護実践学会学術集会 

  学術集会長  坂本和美 
 

  （金沢市立病院 看護部長） 
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開催概要 

名称 

第 18回看護実践学会学術集会 

会長 

坂本和美 （金沢市立病院 看護部長） 

会期 

令和 7年 9月 27日（土） 

会場 

石川県地場産業振興センター 本館大ホール 他 

〒920-8203 石川県金沢市鞍月 2丁目 1番地 

予定参加者数 

450名 

プログラムの概要（予定） 

 １）学術集会会長講演         ２）特別講演 

 ３）シンポジウム               ４）看護交流集会 

 ５）一般演題（口演、示説発表）  ６）ランチョンセミナー 

 ７）企業展示                 ８）能登物産展 

学会事務局 

金沢市立病院 看護部管理室 

〒921-8105 石川県金沢市平和町 3丁目 7番 3号   TEL：076-245-2600（代表） 

運営サポート事務局 

株式会社コームラ 

〒501-2517 岐阜県岐阜市三輪ぷりんとぴあ 3 

TEL：058-229-5858（代表：平日 9:00～17:30） FAX：058-229-6001 

E-mail：18jissen@kohmura.co.jp 
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学会担当者および施設名 

学術集会長  金沢市立病院  看護部長    坂本 和美 

実行委員会委員長 金沢市立病院 病院事業管理者   高田 重男 

企画委員  石川県立看護大学 教授    石川 倫子 

石川県立総合看護専門学校 副学校長  越野まゆみ 

石川県立中央病院 看護部長   江藤真由美 

金沢医療センター附属金沢看護学校 副学校長  野々川陽子 

金沢医療センター 看護部長    藤田 恵子 

金沢赤十字病院 看護部長    高木眞優美 

KKR北陸病院 看護部長    高橋ひとみ 

城北病院 看護部長    藤牧 和恵 

実行委員   石川県立看護大学 准教授    木田 亮平 

石川県立総合看護専門学校 教務主任  金田 明子 

石川県立中央病院 副看護部長   谷   直美 

石川県立中央病院 副看護部長   中田 智美 

石川県立中央病院 主任看護師長   北山 玲子 

金沢医療センター 副看護部長   濱田 高枝 

金沢医療センター 看護師長    吉田 裕子 

金沢赤十字病院 看護副部長   宮下みごと 

事務局   金沢市立病院     坂下美智恵 

京道美里緒 

中島 裕子 

中町麻紀子 

若山 麻紀 

埴生由紀恵 

加藤 恵美 

廣田真由美 

中西 容子 
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 収支予算書 

収入の部 大項目合計 小項目合計 ＠ 数  

事前参加登録費 ¥1,450,000 

¥900,000 ¥3,000 300 会員 

¥500,000 ¥5,000 100 非会員 

¥50,000 ¥1,000 50 学生他 

学会事務局借入金 ¥1,000,000         

学会本部事務局より助成

金 
¥300,000         

【企業広告等】           

寄附 ¥400,000 ¥400,000 ¥200,000 2 寄附 

共済セミナー 

¥1,947,000 

¥660,000 ¥220,000 3 
企業（ランチョンセミナーA・B， 

特別講演） 

企業展示 ¥660,000 ¥55,000 12 企業 

ホームページバナー広告 ¥275,000 ¥55,000 5 企業 

＜講演集企業広告＞         

前付 1ページ 

（A４縦モノクロ） 
¥220,000 ¥55,000 4   

前付 1/2ページ 

（A4縦半面モノクロ） 
¥132,000 ¥22,000 6   

合計 ¥5,097,000         

 

 

支出の部 

 

 

大項目合計 

 

 

小項目合計 

 

 

＠ 

 

 

数 

 

会議費 ¥25,000 ¥25,000 ¥2,500 10 
招待者・演者等のお弁当・ 

お茶代など 

事務費・弁当代など ¥149,000 

¥1,500  ¥500  3 PPC用紙 A4サイズ 500枚 

¥40,000  ¥2,000  20 ファイル、文房具等 

¥65,000  ¥13,000  5 プリンタートナー 

¥2,000  ¥200  10 コピー代（企画準備委員会） 

¥40,500  ¥1,500  27 
企画委員 9人、実行委員 7人、 

事務局 11人 

能登応援企画 ¥100,000 ¥100,000  ¥50,000  2 能登地区からの出張物産販売 

ホームページ開設費 

事前演題登録 

参加登録等 

¥710,000 

      ホームページ作成費 

      演題登録システム、発表データ収集 

      事前参加登録、決済対応システム 

印刷関連 

趣意書作成および運営事

務 

講演集印刷など製作費 

¥360,000 

      
趣意書作成及び事務運営サポート 

案内ポスター、演題募集要項、 

講演集印刷、講演集 PDF、参加証など 

     

      

会場関係費 ¥1,050,000     

会場使用料 

（地場産業振興センター） 
¥321,800      

9/26 18時～  

9/27 17時 30分 

当日運営関係費 ¥1,200,000       
サポート人件費 10人、 

看板、ディレクターなど 

講師謝金等 ¥105,000 

¥50,000  ¥10,000  5 講師謝金（シンポジウム等） 

¥25,000  ¥12,500  2 源泉徴収税 

¥30,000  ¥30,000  1 講師旅費・宿泊費用 

予備費 

（学会本部返却用等） 
¥1,076,200       学会事務局借入金 

合計 ¥5,097,000         
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共催セミナー募集要項 

本学術集会は以下のとおり共催セミナーを募集いたします。なお、日時・会場・セミナー内容について

は、事務局にて検討・最終調整いたしますので、ご希望に添えない場合もございます。あらかじめご了承

くださいますようお願い申し上げます。 

会場 

石川県地場産業振興センター 本館大ホール 他 

〒920-8203 石川県金沢市鞍月 2丁目 1番地 

開催形式 

第 18回看護実践学会学術集会との共催  

募集枠 

・申込状況やプログラム調整により、セミナー数を変更する可能性があります。  

・基本的にお申込み順で受付いたします。 

種類 
開催日・時間 

（予定） 
収容（予定） 

共催費用 

（消費税10%込） 

募集枠 

（1日単位） 

ランチョンセミナーA 

 

ランチョンセミナーB 

9月 27日（土） 

12:15～13:25 
約 450席 220,000円 1枠 

9月 27日（土） 

12:15～13:25 
約 200席 ２２0,000円 1枠 

特別講演 
9月 27日（土） 

１４：５５～１６：15 
約４５０席 ２２0,000円 1枠 

［共催費用に含まれるもの］ 

・講演会場費／付帯設備費（机、椅子等）  

・基本機材使用料 

基本機材 プロジェクター1台、スクリーン 1枚、演台用モニター1台、座長用モニター1台、音響・照

明設備、マイク（座長・演者・質疑用）、映像オペレーター 

［共催費用に含まれないもの］ 

下記の費用は共催費に含まれておりません。別途、共催企業様にてご負担をお願いいたします。 

・共催セミナー参加者飲食費（お弁当、お茶等） 

・演者等への謝礼、交通費、宿泊費 

・控室使用料（1室） 

・演者等飲食費 

・看板装飾費 
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・チラシ、資料等の印刷費 

・録画、録音等の追加機材費 

・運営スタッフ人件費 

（弁当配布等の補助スタッフ、照明および進行アナウンス） 

※参加者飲食（お弁当・お茶等）、控室での飲食およびその他手配品については、オプション申込で

お申し込みください。手配については運営サポート事務局が集約し、一括して行います。なおオプシ

ョン手配については別途、管理費を頂戴いたします。 

座長・演者の選出 

座長、演者との通信（講演依頼・旅費・謝金・宿泊等）については、基本的に貴社に一任いたします。

また、セミナーの内容や座長および演者の選出についても貴社に一任いたしますが、企画内容や講

師が重複している場合は、主催者側より調整をお願いする場合がございますので、予めご了承くださ

い。 

演者および座長への依頼状と講演集作成依頼 

演者、座長の方には貴社よりご依頼の上、運営サポート事務局宛お知らせください。  

また、講演集に掲載いたしますので依頼状及び原稿のご依頼もお願いいたします。 

原稿のご提出は 7月 3１日（木）までにお願いいたします。 

日程・会場決定 

募集にあたっては、ご希望の会場が重なる場合がございますので、主催者側にて一任とさせていただ

きます。 

申込方法 

添付の申込書にご記入の上、運営サポート事務局までメールでお申し込みください。 

既に、他社にてお申込みいただいている枠の場合は、運営サポート事務局よりご連絡いたします。 

申込の取消 

お申込後のキャンセルは、事務局が不可抗力と認めた場合を除きお受けできません。何卒、ご了承く

ださい。 

申込締切 

2025年 6月 30日（月） 

お支払い 

お申込書受領後、請求書をお送りいたしますので、指定の期日までに下記口座にお振込みください。

尚、銀行発行等の振込控をもって、当方の領収書に代えさせていただきます。 
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振込先 

銀 行 名：北國銀行 

店    名：西金沢支店 

店    番：１３１ 

預金種目：普通 

口座番号：３７８１２ 

口座名称：第 18回看護実践学会学術集会 会計 京道美里緒 

         ダイジュウハチカイカンゴジッセンガッカイガクジュツシュウカイ 

情報公開 

日本製薬工業協会、日本医療機器産業連合会の「企業活動と医療機関等の関係の透明性ガイドラ

イン」に 基づき、開催に係る費用を貴社のウェブサイト上に公開することに同意します。なお、別途同

意書への押印・サインは控えさせていただきますので、予めご了承ください。 

お申込み・お問い合わせ先 

株式会社コームラ「第 18回看護実践学会学術集会」係 

〒501-2517 岐阜県岐阜市三輪ぷりんとぴあ 3 

TEL：058-229-5858（代表：平日 9:00～17:30） FAX：058-229-6001 

E-mail：18jissen@kohmura.co.jp 
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企業展示募集要項 

展示会場 

石川県地場産業振興センター 本館大ホール 

募集小間数 

企業展示：１２小間 

搬入 

2025年 9月 26日（金）17:00～19:00（予定） 

展示 

2025年 9月 27日（土）8:30～1６:２５（予定） 

撤去 

2025年９月２７日（土）16:25～17:３０（予定） 

出展費用 
 

種類 
小間単価 

（消費税10%込） 

企業展示 55,000円 

小間仕様 

［企業展示］ 

・バックパネル（W1,800mm×H2,100mm）  ・社名板（W900mm×H１５０mm、スミ文字） 

・展示机（W1,800mm×D600mm×H700mm） ・白布 

・電源（2個口：1本 100W まで）  

小間割り 

小間割りの決定につきましては、会長へご一任いただきます。 

電力について 

・電気供給工事 

電気器具を持ち込んで使用するのに必要な電気容量を別紙申込書にてお申し込みください。 

電気配線の工事費は、2個口：1本 100W迄は基礎仕様です。 
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未承認医療用具の展示 

未承認医療用具等を出展する場合は、厚生労働省に必要書類を提出してください。その際に添付す

る主催者からの出展要請書は、開催 3 週間前までに必要事項を予めご記入の上、運営サポート事

務局にご提出いただければ、内容確認の後主催者印を押印し ご返送いたします。 

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・開場時間の変更 

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あります。 

この変更を理由として出展申込みを取り消すことはできません。 

また、これによって生じた損害は補償いたしません。 

本学術集会への参加資格 

出展者に対しては第 18回 看護実践学会学術集会の講演会場及び関連プログラムへの参加資格

はありません。参加を希望される場合は別途、参加登録を行ってください。展示会場内への出展者の

入場制限はありません。 

申込方法 

添付の申込書にご記入の上、運営サポート事務局までメールでお申し込みください。 

申込の取消 

お申込後のキャンセルは、事務局が不可抗力と認めた場合を除きお受けできません。何卒、ご了承く

ださい。 

申込締切 

2025年 7月３１日（木） 

お支払い 

お申込書受領後、請求書をお送りいたしますので、指定の期日までに下記口座にお振込みください。

尚、銀行発行等の振込控をもって、当方の領収書に代えさせていただきます。 

 

 



11 

 

振込先 

銀 行 名：北國銀行 

店    名：西金沢支店 

店    番：１３１ 

預金種目：普通 

口座番号：３７８１２ 

口座名称：第 18回看護実践学会学術集会 会計 京道美里緒 

         ダイジュウハチカイカンゴジッセンガッカイガクジュツシュウカイ 

お申込み・お問い合わせ先 

株式会社コームラ「第 18回看護実践学会学術集会」係 

〒501-2517 岐阜県岐阜市三輪ぷりんとぴあ 3 

TEL：058-229-5858（代表：平日 9:00～17:30） FAX：058-229-6001 

E-mail：18jissen@kohmura.co.jp 
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講演集 広告掲載募集要項 

掲載媒体名 

第 18回看護実践学会学術集会 講演集 

発行部数（判型） 

A4判 

配布対象 

学会参加者・関係者 

媒体制作費 

３５５,000円（税込） 

広告料総額 

３５２,000円（税込） 

広告依頼社数 

１０社 

掲載料金 

※掲載場所に関しては会長へご一任いただきます。 

掲載場所 印刷色 
掲載料金 

（消費税10%込） 
予定募集数 

前付 1ページ（A4縦） モノクロ 55,000円 4枠 

前付 1/2頁（A４縦半面） モノクロ ２２,000円 ６枠 

広告原稿 

紙面サイズ：A4（幅 210mm×縦 297mm）以内  

◆ 入稿原稿 ：完全版下（PDF またはイラストレーター イラストレーターの場合は必ずアウトライン

化してください。）  

※必ず出力見本をご同封ください。 

※事務局では版下の作成はいたしません。 
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なお印刷に際し、サイズを調整させていただくことがありますので予めご了承ください。 

申込方法 

添付の申込書にご記入の上、運営サポート事務局までメールでお申し込みください。 

既に、他社にてお申込みいただいている枠の場合は、運営サポート事務局よりご連絡いたします。 

申込の取消 

お申込後のキャンセルは、事務局が不可抗力と認めた場合を除きお受けできません。何卒、ご了承

ください。 

申込締切 

2025年 7月３１日（木） 

原稿締切 

2025年 7月３１日（木） 

お支払い 

お申込書受領後、請求書をお送りいたしますので、指定の期日までに下記口座にお振込みくださ

い。尚、銀行発行等の振込控をもって、当方の領収書に代えさせていただきます。 

振込先 

銀 行 名：北國銀行 

店    名：西金沢支店 

店    番：１３１ 

預金種目：普通 

口座番号：３７８１２ 

口座名称：第 18回看護実践学会学術集会 会計 京道美里緒 

         ダイジュウハチカイカンゴジッセンガッカイガクジュツシュウカイ 

お申込み・お問い合わせ先 

株式会社コームラ「第 18回看護実践学会学術集会」係 

〒501-2517 岐阜県岐阜市三輪ぷりんとぴあ 3 

TEL：058-229-5858（代表：平日 9:00～17:30） FAX：058-229-6001 

E-mail：18jissen@kohmura.co.jp 
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寄附金募集要項 

寄附の名称 

第 18回看護実践学会学術集会 寄附金 

寄附の目的 

第 18回看護実践学会学術集会に充当 

募金期間 

2025年 9月 26日（金）まで 

募金の目標額 

４00,000円 

申込方法 

本趣旨にご賛同いただけます場合は添付の申込書にご記入の上、運営サポート事務局までメールで

お申し込みください。 

申込の取消 

お申込後のキャンセルは、事務局が不可抗力と認めた場合を除きお受けできません。何卒、ご了承く

ださい。 

振込先 

銀 行 名：北國銀行 

店    名：西金沢支店 

店    番：１３１ 

預金種目：普通 

口座番号：３７８１２ 

口座名称：第 18回看護実践学会学術集会 会計 京道美里緒 

         ダイジュウハチカイカンゴジッセンガッカイガクジュツシュウカイ 

税法上の取り扱い 

税法上の免税処置はございません。 
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情報公開 

日本製薬工業協会、日本医療機器産業連合会の「企業活動と医療機関等の関係の透明性ガイドラ

イン」に 基づき、開催に係る費用を貴社のウェブサイト上に公開することに同意します。なお、別途同

意書への押印・サインは控えさせていただきますので、予めご了承ください。 

お申込み・お問い合わせ先 

株式会社コームラ「第 18回看護実践学会学術集会」係 

〒501-2517 岐阜県岐阜市三輪ぷりんとぴあ 3 

TEL：058-229-5858（代表：平日 9:00～17:30） FAX：058-229-6001 

E-mail：18jissen@kohmura.co.jp 
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バナー広告掲載 募集要項 

掲載媒体名 

第 18回看護実践学会学術集会 HP 

媒体制作費 

３３０,000円（税込） 

広告料総額 

２７５,000円（税込） 

広告依頼社数 

５社 

掲載料金 

※掲載場所に関しては会長へご一任いただきます。 

掲載場所 
掲載料金 

（消費税10%込） 
予定募集数 

大会 HP ５５,000円 ５枠 

広告原稿 

バナーサイズ：W210ピクセル×Ｈ70ピクセル 

画像形式：jpg、png、gif、アニメーション gif 

容量：500KB以内 

バナーデータおよびリンク先 URLのご送付をお願いいたします。  

※事務局ではバナーの作成はいたしません。 

申込方法 

添付の申込書にご記入の上、運営サポート事務局までメールでお申し込みください。 

既に、他社にてお申込みいただいている枠の場合は、運営サポート事務局よりご連絡いたします。 

申込の取消 

お申込後のキャンセルは、事務局が不可抗力と認めた場合を除きお受けできません。何卒、ご了承

ください。 
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申込締切 

2025年 7月３１日（木） 

原稿締切 

2025年 7月３１日（木） 

お支払い 

お申込書受領後、請求書をお送りいたしますので、指定の期日までに下記口座にお振込みくださ

い。尚、銀行発行等の振込控をもって、当方の領収書に代えさせていただきます。 

振込先 

銀 行 名：北國銀行 

店    名：西金沢支店 

店    番：１３１ 

預金種目：普通 

口座番号：３７８１２ 

口座名称：第 18回看護実践学会学術集会 会計 京道美里緒 

         ダイジュウハチカイカンゴジッセンガッカイガクジュツシュウカイ 

お申込み・お問い合わせ先 

株式会社コームラ「第 18回看護実践学会学術集会」係 

〒501-2517 岐阜県岐阜市三輪ぷりんとぴあ 3 

TEL：058-229-5858（代表：平日 9:00～17:30） FAX：058-229-6001 

E-mail：18jissen@kohmura.co.jp 

 



申
込
先 

株式会社コームラ「第18回看護実践学会

学術集会」係 行 
E-mail: 18jissen@kohmura.co.jp 
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第 18回 看護実践学会学術集会の趣旨に賛同し、以下の共催セミナーを申し込みいたします。 

 開催セミナー名 開催日・時間（予定） 
共催費用 

（消費税10%込） 

□ ランチョンセミナーA 
2025年 9月 27日（土） 

70分枠（450席） 
２２0,000円 

□ ランチョンセミナーB 
2025年 9月 27日（土） 

70分枠（200席） 
２２0,000円 

□ 特別講演 
2025年 9月 27日（土） 

80分枠（450席） 
２２0,000円 

※□にチェックを付けるか、塗りつぶしてください。 

協賛企業名を講演集に掲載させていただきますので、正確にご記入ください。 

（フリガナ） 

貴社名  

部課名  

（フリガナ） 
ご担当者名  

ご連絡先 

住所 

〒 

TEL  

FAX  

E-
mail 

 

備考 

  

申込日    年    月    日 

第18回 看護実践学会学術集会 

共催セミナ―申込書 



申
込
先 

株式会社コームラ「第18回看護実践学会

学術集会」係 行 
E-mail: 18jissen@kohmura.co.jp 
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第 18回 看護実践学会学術集会への企業展示を以下の通り申し込みいたします。 

協賛企業名を講演集に掲載させていただきますので、正確にご記入ください。 

（フリガナ） 
貴社名  

部課名  

（フリガナ） 
ご担当者名  

ご連絡先 

住所 

〒 

TEL  

FAX  

E-
mail 

 

申込小間数 1小間55,000円（消費税10%込） 小間 
出展料合計 

（税込） 
円 

出展物品（予定） 

展示品  

重量 kg 

使用電力合計（注） W  

社名板の表示社名  

備考 

（注）展示品以外にも電源をご使用予定の場合は、合計の電力をご記入ください。 

  

申込日    年    月    日 

第18回 看護実践学会学術集会 

企業展示申込書 



申
込
先 

株式会社コームラ「第18回看護実践学会

学術集会」係 行 
E-mail: 18jissen@kohmura.co.jp 
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第 18回 看護実践学会学術集会への広告掲載を以下の通り申し込みいたします。 

講演集を発送いたしますので、正確にご記入ください。 

 掲載場所 印刷色 
掲載料金 

（消費税10%込） 

□ 前付 1頁（A4縦） モノクロ 55,000円 

□ 前付 1/2頁（A4半面） モノクロ ２２,000円 

※□にチェックを付けるか、塗りつぶしてください。 

 

（フリガナ） 
貴社名  

部課名  

（フリガナ） 
ご担当者名  

ご連絡先 

住所 

〒 

TEL  

FAX  

E-

mail 
 

備考 

  

申込日    年    月    日 

第18回 看護実践学会学術集会 

広告掲載申込書 



申
込
先 

株式会社コームラ「第18回看護実践学会

学術集会」係 行 
E-mail: 18jissen@kohmura.co.jp 
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第 18回 看護実践学会学術集会の趣旨に賛同し、以下の金額を寄附金として申し込みいたします。 

協賛企業名を講演集に掲載させていただきます。また講演集を発送いたしますので、 
正確にご記入ください。 

 

金 円也 

 

（フリガナ） 
貴社名  

部課名  

（フリガナ） 
ご担当者名  

ご連絡先 

住所 

〒 

TEL  

FAX  

E-
mail 

 

お振込予定日     月               日 

備考 

  

申込日    年    月    日 

第18回 看護実践学会学術集会 

寄附申込書 



申
込
先 

株式会社コームラ「第18回看護実践学会

学術集会」係 行 
E-mail: 18jissen@kohmura.co.jp 
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第 18回 看護実践学会学術集会へのバナー広告を以下の通り申し込みいたします。 

協賛企業名を講演集に掲載させていただきます。また講演集を発送いたしますので、 
正確にご記入ください。 

 

申込日    年    月    日 

 
第18回 看護実践学会学術集会 

バナー広告申込書 

（フリガナ） 

貴社名  

部課名  

（フリガナ） 
ご担当者名  

ご連絡先 

住所 
〒 

TEL  

FAX  

E-
mail 

 

 

 

 

備考 


