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会   期：2026年9月12日（土）～13日（日） 

     会   場：ソニックシティ 

      （〒330-0854 埼玉県さいたま市大宮区桜木町1丁目7-5） 

      パレスホテル大宮 
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     主   催：公益社団法人 全日本病院協会 

     学 会 長：中村 毅（医療法人社団東光会 戸田中央総合病院 理事長） 

     実行委員長：齋藤 卓（医療法人刀水会 齋藤記念病院 理事長） 
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「第67回全日本病院学会 in 埼玉」へのご協賛のお願い  
 

謹啓   

平素より公益社団法人全日本病院協会の活動に格別のご理解ご高配を賜り､厚く御礼

申し上げます。   

 

 このたび、 2026年 9月12日（土）、 13日（日）に、ソニックシティ、パレスホテル大

宮におきまして「第 67回全日本病院学会  in 埼玉」を開催する運びとなりました。  

本学会の埼玉県での開催は、「第 43回（2001年）」、「第55回（2013年）」以来の 3回目と

なりますが、この歴史ある学会を主宰させていただくこととなり、身の引き締まる思

いで鋭意準備を進めているところでございます。  

 

 本学会のテーマは、「医療人魂  ～未来へ紡ぐ地域医療を彩の国から～」といたしま

した。コロナ禍以降、医療業界を取り巻く環境は大変厳しい状況が続いております

が、医療人一人ひとりの使命感と誇りが、地域の安心を支える原動力となっているこ

とは間違いありません。そうした医療従事者の、単に技術や知識だけでなく、患者さ

まや地域への真摯な想い、そして互いを尊重し支え合う強い心を“医療人魂”と表

し、タイトルに掲げました。  

 

例年、本学会は、 2日間に亘り、全国から医療関係者約 3,000名が一堂に会し、ご参

加の方々と活発な議論がなされる場となっております。今回も、特別講演、シンポジ

ウム、委員会企画、演題発表など多岐に亘る企画を準備しております。今学会が、私

たちの持つ“医療人魂”を改めて確かめ合い、地域と共に持続可能な医療の未来を描

く機会となることを期待します。  

 

本来、本学会の運営に係る経費は主に参加者からの会費をもって賄うべきところで

はございますが、さらなる内容の充実を図り、実り多き学会とするためには、皆さま

からの温かいご支援が必要不可欠でございます。つきましては、本学会の趣旨にご賛

同いただき、格段のご高配、ご支援を賜りたく心よりお願い申し上げます。   

 

末筆ながら、貴社の益々のご発展、ご繁栄を忠心より祈念申し上げます。   

謹白  

2025年9月吉日   

 
 

第67回全日本病院学会 in埼玉   

学  会  長   中村  毅  

公益社団法人全日本病院協会  埼玉支部  支部長  

医療法人社団東光会  戸田中央総合病院  理事長  

実行委員長   齋 藤  卓   

公益社団法人全日本病院協会  埼玉支部    

医療法人刀水会  齋藤記念病院  理事長   
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1. 会議の名称  

第67回全日本病院学会 in埼玉  

 

2. 学会事務局  

主 催：公益社団法人全日本病院協会  

学 会 長：中村  毅（医療法人社団東光会  戸田中央総合病院  理事長）  

実行委員長：齋藤  卓（医療法人刀水会  齋藤記念病院  理事長）  

 

3. 開催期間  

2026年9月12日（土）～ 13日（日）  

 

4. 開催場所  

ソニックシティ（〒330-0854 埼玉県さいたま市大宮区桜木町 1丁目7-5） 

パレスホテル大宮（〒 330-0854 埼玉県さいたま市大宮区桜木町 1-7-5）  

 

5. 公式ホームページ  

https://www.c-linkage.co.jp/ajha67/ 

 

6. 開催計画の概要  

（1）日程表（予定）  

開催日  午  前 午  後 

9月12日

(土) 

特別講演、学会・委員会企画、  

一般演題  

特別講演、学会・委員会企画、  

一般演題、ポスター発表、  

ランチョンセミナー  

9月13日

(日) 

特別講演、学会・委員会企画、

一般演題、ポスター発表  

特別講演、学会・委員会企画、  

一般演題、ポスター発表、  

ランチョンセミナー  

 

（2）テーマ  

 医療人魂  ～未来へ紡ぐ地域医療を彩の国から～  

 

（3）参加予定人員  

国内約3,500名（予定）  

  

開催概要  
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7. 大会組織  

【学 会  長】   

中村  毅（医療法人社団東光会  戸田中央総合病院  理事長）  

 

【実行委員長】   

齋藤  卓（医療法人刀水会  齋藤記念病院  理事長）  

 

【実 行 委 員】  

  飯田 惣授（医療法人社団武蔵野会  TMGあさか医療センター） 

市川  誠（社会医療法人社団  尚篤会  赤心堂病院）  

織田 徹也（医療法人社団鴻愛会  こうのす共生病院）  

海津 啓之（医療法人真正会  霞ヶ関南病院） 

公平  誠（医療法人慈公会  公平病院）  

佐藤 信也（医療法人社団東光会  戸田中央総合病院）  

高橋 秀壽（医療法人社団秀栄会  所沢第一病院）  

田辺 知宏（医療法人社団協友会  東川口病院）  

中村 康彦（医療法人社団愛友会  上尾中央総合病院）  

西村 直久（医療法人社団聖仁会  西部総合病院）  

林  淳慈（医療法人社団武蔵野会  新座志木中央総合病院）  

富家 隆樹（医療法人社団富家会  富家病院） 

藤岡  丞（医療法人社団協友会  彩の国東大宮メディカルセンター）  

藤村  作（医療法人藤仁会  藤村病院）  

本間  恵（医療法人社団協友会  八潮中央総合病院）  

丸山 正統（医療法人慈正会  丸山記念総合病院）  

丸山 泰幸（医療法人社団幸正会  岩槻南病院）  

済陽 義久（医療法人松弘会  三愛病院）  

 

                 （※2025年9月現在、敬称略、五十音順）  

 

8. 学会全般に関するお問い合わせ先  

株式会社コンベンションリンケージ  Linkage北陸 内  

〒920-0025 石川県金沢市駅西本町１丁目 14番29号 サン金沢ビル 3F 

TEL：076-222-7571 / FAX：076-222-7572 

E-mail： ajha67@c-linkage.co.jp 

 

9. 協賛申込みに関するお問い合わせ先  

第67回全日本病院学会  in 埼玉  協賛事務局  

株式会社コンベンションリンケージ  Linkage北陸 内  

E-mail： sp-ajha67@c-linkage.co.jp  
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10. 収支予算書    

 

 
 

 

 

【　収入の部　】

項　目 金　額

Ⅰ. 参加登録費 37,760,000

  1.理事長・院長（早期） 33,000      × 150 名 4,950,000

  2.会員（早期） 11,000      × 1,500 名 16,500,000

  3.非会員（早期） 13,200      × 300 名 3,960,000

  4.理事長・院長（通常） 39,000      × 50 名 1,950,000

  5.会員（通常） 14,000      × 350 名 4,900,000

  6.非会員（通常） 16,000      × 100 名 1,600,000

  7.学生（当日） 2,000        × 50 名 100,000

  8.懇親会（早期） 5,000        × 700 名 3,500,000

  9.懇親会（当日） 6,000        × 50 名 300,000

Ⅱ. 共催セミナー費 14,520,000

　1．ランチョンセミナー（大会場） 880,000     × 4 社 3,520,000

　2．ランチョンセミナー（中会場） 660,000     × 10 社 6,600,000

　3．ランチョンセミナー（小会場） 440,000     × 10 社 4,400,000

Ⅲ. 展示出展費 8,844,000

　1．企業展示 220,000     × 40 小間 8,800,000

　2．書籍展示 22,000      × 2 小間 44,000

Ⅳ. 広告掲載費 3,685,000

　1．表3対向（ポケットプログラム） 220,000     × 1 件 220,000

　2．表2（ポケットプログラム） 165,000     × 1 件 165,000

　3．後付（ポケットプログラム） 88,000      × 15 件 1,320,000

　4．幕間スライド（動画） 440,000     × 2 件 880,000

　5．幕間スライド（静止画） 220,000     × 2 件 440,000

　6．バナー（ホームページ） 220,000     × 3 件 660,000

Ⅴ. 寄付金 7,616,000

　1．全日病福祉センター 2,000,000
　2．日本医業経営
      コンサルタント協会

300,000

　3．個人、企業等 5,316,000

Ⅵ. その他 14,500,000

　1．全日本病院協会　補助金 13,000,000

　2．さいたま観光協会　補助金 1,500,000

86,925,000

内　訳

収　入　合　 計
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【　支出の部　】

摘　要 費　用 金　額

Ⅰ. 準備費 22,435,000

　1. 人件費 事務局人件費　等 4,800,000

　2. 旅費交通費 募金活動　等 310,000

　3. ｺﾝﾋﾟｭｰﾀ処理費 演題登録処理、事前登録処理　等 1,800,000

　4. 庁費 15,525,000

　（1）消耗品 文具、コピー　等 1,350,000

　（2）印刷製本費 封筒、ポスター、プログラム、ネームカード等 13,198,500

　（3）通信運搬費 郵送費、TEL、FAX、宅急便等 976,500

　（4）会議費 組織委員会　等 0

Ⅱ. 当日運営費 64,000,000

　1.　人件費 外部委託分、運営要員スタッフ　等 9,520,000

　2.　旅費交通費 事務局宿泊費 450,000

　3.　会場費 会場賃借料及び付帯設備費 16,200,000

　4.　機材・備品費 講演会場等機材関係費 15,160,000

　5.　看板装飾費 講演会場等看板装飾費 4,925,000

　6.　展示関係費 基礎小間等装飾費 5,800,000

　7.　招請関係費 国内外招聘者旅費　等 3,000,000

　8.　懇親会関係費 懇親会費 8,200,000

　9.　その他経費 消耗品　等 745,000

Ⅲ. 事後処理費 490,000

　1. 人件費 事務局人件費 200,000

　2. 旅費 事務局旅費 10,000

　3. 庁費 280,000

　（1）通信運搬費 TEL、FAX、宅急便　等 160,000

　（2）印刷製本費 礼状　等 120,000

支  出  合  計 86,925,000
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1. 寄付名称  

  第67回全日本病院学会  in 埼玉  

 

2. 募集期間  

2025年9月30日（火）～2026年9月11日（金） 

 

3. 寄付目標額  

  2,500,000円 

 

4. 寄付対象先  

  企業・団体・個人  

    

5. 寄付金の使途  

  第67回全日本病院学会  in 埼玉の開催にかかる準備・運営費に充当  

 

6. 寄付金募集責任者  

  第67回全日本病院学会  in 埼玉 学会長  中村  毅  

 

7. お申し込み方法  

本趣意書にご賛同・ご支援いただけます場合、学会ホームページ内「協賛企業・団

体の  

皆様へ」ページに掲載の「協賛申込システム」よりお申し込みください。  

 

8. 寄付金振込口座  

  お申し込み後、次の銀行口座へ金額をお振込みください。  

  

 銀 行 名 ：埼玉りそな銀行  

 支 店 名 ：戸田支店  

 口座種別 ：普通  

 口座番号 ：5587464 

 口座名義 ：第 67回全日本病院学会  in 埼玉 

 フリガナ ：ダイロクジユウナナカイゼンニホンビヨウインガツカイ  

 

※振込手数料は貴社にてご負担ください。  

※銀行発行の振込控えをもって当方の領収書に代えさせていただきます。  

※当協会は平成２５年４月１日に公益社団法人として認定されました。 

本寄付金は所得税法第 78条該当の寄付金控除（又は法人税法第 37条第4項該当の

特別  

損金算入限度額の寄付金として損金算入）の対象となります。  

  

寄付募集要項  
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1. 主催  

本学会ならびに貴社の共催とします。掲載表記は次の通りお願いいたします。  

「共催：第 67 回全日本病院学会 in 埼玉 / ○○○  株式会社」  

 

2. 開催日時（予定）  

＜ランチョンセミナー＞   60 分  

  2026 年 9 月 12 日（土）・13 日（日）  

 

＜イブニングセミナー＞   50 分  

  2026 年 9 月 12 日（土）  

     

3. 開催会場（予定）  

 ソニックシティ、パレスホテル大宮  

 

4.   共催金額（予定）    ※消費税は 2025 年 9 月時点の税率（ 10％）で計上していま

す。 

（1）  ランチョンセミナー 
 

開催日  収容人数  共催金額  枠数  申込記号  

9 月 12 日（土 ）  

400 席以上  880,000 円  2 LS-1A 

200～300 席  660,000 円  5 LS-1B 

200 席未満  440,000 円  5 LS-１C 

9 月 13 日（日 ）  

400 席以上  880,000 円  2 LS-2A 

200～300 席  660,000 円  5 LS-2B 

200 席未満  440,000 円  5 LS-2C 

 

（2）  イブニングセミナー 
 

開催日  収容人数  共催金額  枠数  
申込記

号  

9 月 12 日（土 ）  ※別途調整  440,000 円  2 ES 

 

※座 席 は原 則 シアター形 式 を予 定 しております。  

※プログラム編 成 の状 況 により、開 催 時 間 ・ セミナー数 については、変 更 する場 合 があります。  

 

  

共催セミナー募集要項  
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5. 共催費用に含まれる項目  

・会場費  

・会場付帯設備費（机、椅子、ステージ、音響設備、照明等）  

・講演機材費（プロジェクター、スクリーン、その他学会手配の講演機材）  

・運営費用（オペレーター等運営人件費）  

 

【共催費用に含まれない項目】  

以下の費用は共催費に含まれていません。必要に応じて、共催企業各社にて費用を  

ご負担ください。  

詳細は開催 2～ 3 か月前頃に、セミナー実施要綱にて改めてご案内します。  

・座長・演者への渡航費・国内旅費・宿泊費・謝金（貴社規定によりお支払いくだ

さい）  

・控室での接遇飲食費・追加機材等  

・配布用チラシ、資料等印刷制作物、配布要員等（貴社製作のものに限る）  

・施工関係費（氏名掲示、会場前看板、控室前看板等）  

・講演会場内の追加機材費（録画、録音等機材費等）  

・運営人件費（受付・資料配布・照明・進行アナウンス等）  

・参加者用弁当・軽食代  

 

6. 会場仕様について  

機材・備品は学会で使用するものをそのままご利用ください。  

講演会場内のレイアウトを変更する場合、貴社にて原状復帰をお願いします。  

 

7. 開催日時・会場の決定について  

各社からのご希望等をもとに、大会事務局にて調整の上、決定いたします。  

  会場数に限りがあるため、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。  
 

8. 貴社セミナーテーマ・登壇者の調整について  

各社からの希望をもとに主催者にて調整の上、決定します。貴社セミナーの座長・

演者候補を選出されましたら、ご本人に打診される前に、必ず協賛事務局までご連

絡ください。  

座長及び演者には事務局からの許可が出るまで依頼を行わないでください。  

協賛事務局からの決定通知後、座長及び演者への正式依頼は、貴社にてお願いしま

す。  

海外招聘者の渡航・宿泊等の手配も貴社にて行ってください。  
 

9. その他留意事項  

・複数企業との共同開催も可能です。  

・共催企業各社におかれましては、参加者用弁当並びに軽食の費用のご負担をお願

いし  

ます。食事内容は、主催者にご一任ください。 
 

10. お申込み期限  

2026年2月27日（金）  
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※会場に限りがございますため、上限に達し次第、締め切らせていただきます。  
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11. お申込み方法  

  学会ホームページの「協賛申込システム」よりお申し込みください。システムから

のご登  

録をもちまして、正式な申し込みとみなします。  

 

12. 共催費のお支払い方法  

貴社セミナー開催枠（日時・会場）の決定後、請求書をお送りします。請求書到着後

１か月以内に指定口座へお振込みください。入金後のキャンセル等による返金は一

切お受けできませんので、予めご了承ください。  
 

＜共催費お支払い先＞  

 銀 行 名 ：埼玉りそな銀行  

 支 店 名 ：戸田支店  

 口座種別 ：普通  

 口座番号 ：5587464 

 口座名義 ：第 67回全日本病院学会  in 埼玉 

 フリガナ ：ダイロクジユウナナカイゼンニホンビヨウインガツカイ  

 

※振込手数料は貴社にてご負担ください。  

※銀行発行の振込控えをもって当方の領収書に代えさせていただきます。  
 

13. 取消について  

協賛申込システムからの正式登録後は、主催者が不可抗力と認めた場合を除き、取

消はいたしかねます。貴社事由によりセミナーを取り消される場合にも、キャン

セル料として共催費の 100％の金額を申し受けますので、予めご了承ください。  
 

14. 情報公開について  

日本製薬工業協会の「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、学会等の会合開催費用の支援としての学会寄付、学会共催費に関する情報を各

企業が自社のウェブサイト等を通じて公表することに伴い、第 67回全日本病院学会

in埼玉に関する費用について公表されることを了承いたします。  
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医薬品・医療機器展示  募集要項    

 

1. 出展資格  

本学会の趣旨をご理解いただける、医療関連の機器・薬品・試薬、書籍・システム・

サービスなどの販売・取扱い企業および団体  
 

2. 出展スケジュール（予定）  

作業内容  日  付  時   間  

搬入・設営  2026年9月11日（金）  午後  

展     示  
2026年9月12日（土）  9:00～18:00 

2026年9月13日（日）  9:00～15:00 

搬出・撤去  2026年9月13日（日）  15:00～ ＊全プログラム終了後  

＊上記は予定です。正式なスケジュールは後日配布する出展要項をご確認くだ

さい。  
 

3. 出展料、募集枠数  ※消費税は 2025 年 9 月時点の税率（ 10％）で計上しています。 

小 間タイプ  

出 展料  

（ 消 費税

込 ）  

小 間仕 様  

募 集  

枠 数  

医薬品・  

医療機器展示  

220,000 円  

／ 小 間  

全 体 仕 様  ：  W1980mm×H2100mm×D600mm 

バックパネル ：  W1980mm×H2100mm 

社 名 板  ：  W900mm×H200mm （ 文 字 のみ、スミ

1 色 ）  

蛍 光 灯  ：  1 本  

展 示 台  ：  W1800mm × H700mm × D600mm （ 白

布 付 ）  

40 

書 籍 展 示 小 間  
22,000 円  

／ 小 間  
全 体 仕 様  ：  W1800mm×H700mm×D600mm 2 

※バックパネルはシステムパネルを使用いたします。  

対面小間の場合でも通路全てを敷くことはできません。  

※社名板へのロゴ掲載、コンセント等の電気設備、オプションレンタル備品をご希

望の  

場合は、別途料金となります。詳細は後日送付いたします出展要項にてお知らせ

いたし  

ます。  
 

4. 展示小間仕様（予定）  

 ＜医療機器・医薬品等展示小間＞  

 

 

 

 

 

 

 

（オプション）  
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  13  

 ＜書籍展示小間＞  

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

5. お申込み期限  

2026年4月30日（木）  

※  予定小間数に達した場合には、締切日前でも申込受付を終了することがございま

すの  

で、お早めにお申込みください。  
 

6. お申込み方法  

学会ホームページの「協賛申込システム」よりお申し込みください。システムからの

ご登録をもちまして、正式な申し込みとみなします。  
 

7. 出展料のお支払い  

システムからの正式申込登録後、協賛事務局より請求書をお送りいたします。  

請求書発行日より１か月以内に小間料金を所定の口座にお振込みください。  
 

＜共催費お支払い先＞  

 銀 行 名 ：埼玉りそな銀行  

 支 店 名 ：戸田支店  

 口座種別 ：普通  

 口座番号 ：5587464 

 口座名義 ：第 67回全日本病院学会  in 埼玉 

 フリガナ ：ダイロクジユウナナカイゼンニホンビヨウインガツカイ  

 

※振込手数料は貴社にてご負担ください。  

※銀行発行の振込控えをもって当方の領収書に代えさせていただきます。  
 

8. 小間の割当て  

（1）小間位置の決定は出展物の種類・小間数・小間構成・実演有無等を考慮し、主

催者が  

決定し、各出展者へ通知します｡出展者はこの割当てに対する異議申立てはで

きませ  

んのでご了承ください。 

     ※グループ会社間や協力・協同会社間での小間隣接希望がございましたら、協

賛申込  

      システム内の「備考」欄にご記入ください。  

（2）出展者が主催者の承諾なく小間の全部あるいは一部の譲渡・交換はできません。 
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9. 出展の取消し  

（1）小間位置の決定は出展物の種類、小間数、小間構成、実演の有無などを考慮し、

主 

催者が決定し､各出展者へ通知いたします。出展者はこの割当てに対する異議

申立て  

はできませんのでご了承ください。  

※小間配置が確定した後のキャンセルにつきましては、出展料お支払前であ

っても、  

それまでに発生した事務手数料を申し受ける場合がございますので、ご注意

くだ  

さい。  

  （2）出展を取消された場合、下記の規定に基づきキャンセル料を申し受けます。  

 

期限  金額  

2026年2月 28日（土）  出展料の 20％  

2026年3月 31日（火）  出展料の 50％  

2026年4月 1日（水）  以降出展料全額  

 

 

10. 変更・中止  

（1）主催者は不可抗力またはやむを得ない事情により、会期・開催時間などを変更、

また  

   は開催を中止する場合があります。  

（2）中止の場合、出展料は返金いたしますが、それまでに要した主催者側の費用は、

申込  

小間数に応じて出展者に分担していただきます。なお、出展者側でそれまでに

要した  

費用は、各社のご負担となりますのでご了承ください。  

 

11. 禁止事項  

下記の項目に抵触する事項を禁止いたします。  

（1）消防法、建築法、その他関係法令、会場規定により禁止されている項目に抵触

する  

行為。  

（2）小間外での展示活動、参加者、他の出展者に対して危険または迷惑をかける行

為。  

（3）本学会、展示会の品位を下げるような行為。  

 

12. 出展物の管理および事故  

（1）各出展物の管理は出展者が責任を負うものとし、盗難・紛失・損害等について、

主 

催者は補償を含めた一切の責任を負いかねます。各社にて保険に加入する等

の措置  

をお取りください。  
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（2）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。  

 

13. 情報公開について  

日本製薬工業協会の「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、学  

会等の会合開催費用の支援としての学会寄付、学会共催費に関する情報を各企業が

自社のウェブサイト等を通じて公表することに伴い、第 67回全日本病院学会 in埼玉

に関する費用について公表されることを了承いたします。  
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1. 媒体名  

第67回全日本病院学会  in 埼玉 ポケットプログラム  
 

2. 発行部数  

3,500部 
 

3. 配布対象  

学会参加者、関係者、協賛企業ほか  
 

4. 媒体製作費  

1,650,000円（消費税込）  
 

5. 広告掲載枠、募集枠数   ※消費税は 2025年9月時点の税率（ 10％）で計上していま

す。  

No 種  類  タイプ 
金額（消費税

込）  
募集枠数  

1 
表 3 対向（裏表紙の

隣）  

モノクロ 1

頁  
220,000 円  1 

2 表 2（表紙の次）  
モノクロ 1

頁  
165,000 円  1 

3 後付  （記事中）  
モノクロ 1

頁  
88,000 円  15 

 

6. 原稿サイズ  

Ａ5版（版下データは、PDFデータ、または aiデータにてご用意ください。）  
 

7. お申込み並びに版下提出期限  

2026年3月31日（火）  
 

8. お申込み方法  

学会ホームページの「協賛申込システム」よりお申し込みください。システムからの

ご登  

録をもちまして、正式な申し込みとみなします。  
 

9. 広告掲載料のお支払い  

広告掲載枠確定後、協賛事務局より請求書をお送りいたします。  

請求書発行日より１か月以内に所定の口座にお振込みください。  
 

＜共催費お支払い先＞  

 銀 行 名 ：埼玉りそな銀行  

 支 店 名 ：戸田支店  

 口座種別 ：普通  

 口座番号 ：5587464 

 口座名義 ：第 67回全日本病院学会  in 埼玉 

 フリガナ ：ダイロクジユウナナカイゼンニホンビヨウインガツカイ  

ポケットプログラム広告  募集要項  
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※振込手数料は貴社にてご負担ください。  

※銀行発行の振込控え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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10. 情報公開について  

日本製薬工業協会の「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、学  

会等の会合開催費用の支援としての学会寄付、学会共催費に関する情報を各企業が

自社の  

ウェブサイト等を通じて公表することに伴い、第 67 回全日本病院学会 in 埼玉に関

する費  

用について公表されることを了承いたします。   
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スクリーン幕間スライド広告  募集要項  
  

 

1. 媒体名  

第67回全日本病院学会 in 埼玉  講演会場内メインスクリーン  
 

2. 広告掲載期間  

2026年9月12日（土）～9月13日（日）  
 

3. 閲覧対象  

学会参加者、関係者、協賛企業ほか  
 

4. 広告募集枠数・金額   ※消費税は 2025年9月時点の税率（ 10％）で計上しています。  

No 種  類  金額（消費税込 ）  募集枠数  

1 動画（60 秒以内）  440,000 円  2 

2 静止画  220,000 円  2 

※広告を放映する具体的な放映時間・放映順等についてはすべて主催者にご一任く

ださい。  
 

5. 広告原稿作成要領  

放映する広告データは各社にてご用意ください。  

（1）動 画 広 告：MP4ファイル形式動画データ（60秒以内）  

（2）静止画広告：画面比率 16：9推奨（Microsoft Power point スライドデータ 5

枚以内）  
 

6. お申込み並びに広告データ提出期限  

2026年7月17日（金）  
 

7. お申込み方法  

学会ホームページの「協賛申込システム」よりお申し込みください。システムからの

ご登録を  

もちまして、正式な申し込みとみなします。  
 

8. 広告掲載料のお支払い  

お申込受付後、請求書を発行します。発行日より 1か月以内に所定の口座にお振込みく

ださい。  
 

＜共催費お支払い先＞  

 銀 行 名 ：埼玉りそな銀行  

 支 店 名 ：戸田支店  

 口座種別 ：普通  

 口座番号 ：5587464 

 口座名義 ：第 67回全日本病院学会  in 埼玉 

 フリガナ ：ダイロクジユウナナカイゼンニホンビヨウインガツカイ  

 
 
※振込手数料は貴社にてご負担ください。  

※銀行発行の振込控え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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9. 情報公開について  

日本製薬工業協会の「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、学会  

等の会合開催費用の支援としての学会寄付、学会共催費に関する情報を各企業が自

社のウェ  

ブサイト等を通じて公表することに伴い、第 67 回全日本病院学会 in 埼玉に関する

費用につ  

いて公表されることを了承いたします。   
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ホームページバナー広告  募集要項  
 

 

 

1. 媒体名  

第67回全日本病院学会  in 埼玉 公式ホームページ  

（https://www.c-linkage.co.jp/ajha67/）  
 

2. 広告掲載期間  

広告掲載料入金確認後並びに広告データご提出後約２週間～  会期終了まで  
 

3. 閲覧対象  

学会参加者、関係者、協賛企業ほか  
 

4. 広告募集枠数・金額   ※消費税は 2025年9月時点の税率（ 10％）で計上しています。  

No 種  類  金額（消費税込）  募集枠数  

1 ホームページバナー広告  220,000 円  3 

※ホームページ内の具体的な掲載場所については主催者にご一任ください。  
 

5. 原稿作成要領（予定）  

原稿は下記の使用にて各社にてご用意ください。  

版下データと併せて、リンク先の URLを協賛事務あてにE-mailでご提出ください。  

・サイズ：138px × 48px 

・形 式：GIF形式（アニメーション可）またはJPEG形式 ※容量：20KB程度まで  
 

6. お申込み並びに広告データ提出期限  

2026年7月17日（金）  
 

7. お申込み方法  

学会ホームページの「協賛申込システム」よりお申し込みください。システムからの

ご登録を  

もちまして、正式な申し込みとみなします。  
 

8. 広告掲載料のお支払い  

お申込受付後、請求書を発行します。発行日より１か月以内に所定の口座にお振込み

ください。  
 

＜共催費お支払い先＞  

 銀 行 名 ：埼玉りそな銀行  

 支 店 名 ：戸田支店  

 口座種別 ：普通  

 口座番号 ：5587464 

 口座名義 ：第 67回全日本病院学会  in 埼玉 

 フリガナ ：ダイロクジユウナナカイゼンニホンビヨウインガツカイ  

 

※振込手数料は貴社にてご負担ください。  

※銀行発行の振込控えをもって当方の領収書に代えさせていただきます。  

 

9. 情報公開について  
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日本製薬工業協会の「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、学会等  

の会合開催費用の支援としての学会寄付、学会共催費に関する情報を各企業が自社

のウェブサ  

イト等を通じて公表することに伴い、第 67回全日本病院学会  in 埼玉に関する費用

について公  

表されることを了承いたします。  


