
日本がん口腔支持療法学会第 3回学術集会 企業・団体展示 出展募集要項 

 

 日本がん口腔支持療法学会第 3 回学術大会では，がん支持療法にかかわる企業との産学

交流，および団体との交流を推進するため，第 2 回学術大会に引き続き，企業・団体展示を

募集します。下記出展募集要項をご確認いただき，ご希望の企業・団体はお申込をお願い申

し上げます。 

 

１．大会名称 

日本がん口腔支持療法学会第 3 回学術集会 

２．開催日 

2017 年（平成 29 年）11 月 25 日（土）～26 日（日） 

３．予定参加者数 

 200 人 

４．企業・団体展示日程 

 搬入  11 月 25 日（土）11 時以降 

 展示期間 11 月 25 日（土）13:00～18:00 頃（予定）および 

   11 月 26 日（日）9:00～16:20 頃（予定） 

 搬出  11 月 26 日（日）16:20 頃～（学会終了後） 

５．展示料金 

１小間   無料 

ただし、担当者毎に学会 HP から学術集会参加の事前登録を予

め行ってください。 

６．申込方法 

別添の出展申込書に必要事項を明記し，当日担当者の事前登録完了通知のコピー

を全員分添え，運営事務局まで E-mail 添付または郵送でお申し込みください。 

７．申込締切日時 

 2017 年 11 月 2 日（木）正午 必着 

 ※注･･･先着順とし，定数になり次第締め切らせていただくことがございます。 

    会員・非会員等への事前登録期間の終了の如何に関わらず，企業・団体展示関係者

は 11 月 2 日まで事前登録を行います。 

８．小間使用 

展示用机 1 台：W 1800 mm × D 450 mm H700 mm を学術大会事務局で用意

いたします。 

９．装飾 

机に敷く布等は，出展者にてご準備ください。原則として，電気設備，水は使用で

きません。 



１０．出展物の管理 

各出典物の管理は，出展者が行うものとし，展示期間中の出典物の盗難・紛失・災

害等の損害に対して補償等の責任は一切負いませんので，ご了承ください。 

１１．問い合わせ・申込先 

 日本がん口腔支持療法学会第 3回学術大会運営事務局 

 岡山大学病院 医療支援歯科治療部内 

 〒700-8558 岡山市北区鹿田町２－５－１ 

 Tel & Fax：086-235-6588 e-mail: jaoscc2017_office@okayama-u.ac.jp 

 （できるだけ e-mail でご連絡ください。） 


