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ご 挨 拶 

 

謹啓 このたび，2027年 4月 24日（土）・25日（日）に大阪・ハービスホールにおいて，第 39回日本

ハンドセラピィ学会学術集会を開催させていただく運びとなりました。関西圏での開催は久方ぶりとな

り，多くの先生方にお集まりいただき，活発な討論と交流の場となることを心より願っております。 

本学術集会のテーマは，「心身一如～再教育はどこまで進んだか Mind–Body Unity: How Far Has Re-

education Progressed?」といたしました。 

ハンドセラピィは，運動機能の回復のみならず，感覚，認知，情動，動機づけといった心の側面を含め

た統合的な再教育を基盤とする専門領域です。近年，神経筋再教育や感覚再教育の理論と技術は著しい進

歩を遂げるとともに，患者のアドヒアランス向上や行動変容を支える支援方法，さらには次世代のハンド

セラピスト育成に至るまで，その対象は「機能」から「人」へと大きく広がりを見せています。 

本学術集会では，「心身一如」という東洋的かつ本質的な概念を軸に，これまで私たちが積み重ねてき

た再教育の理論と実践が，現在どこまで到達し，そして今後どこへ向かうのかを，基礎から臨床，教育に

至るまで多角的に見つめ直す機会としたいと考えております。 

また，本学術集会では海外より招待講演者を迎え，国際的視点からの最新知見も共有する予定です。国

内外の研究成果と臨床経験を融合させることで，ハンドセラピィのさらなる発展に寄与できる学術集会

となることを目指しております。 

口述発表，ポスター発表，シンポジウム，各種教育講演など，多彩なプログラムを実行委員一同鋭意企

画しております。多くの先生方のご参加を心よりお待ち申し上げております。 

 

謹白 

2026年 7月吉日 

 

 

第 39回日本ハンドセラピィ学会学術集会会長 

藤目 智博（新潟医療福祉大学） 

 

 

 



開催要項 

 

会議の名 称     第39回日本ハンドセラピィ学会学術集会 

（The 39th Annual Meeting of Japan Hand Therapy Society） 

 

会 長     藤目 智博（新潟医療福祉大学） 

 

会 期     2027年4月24日（土）～ 25日（日） 

 

会 場     ハービスホール 

 〒530-0001 大阪府大阪市北区梅田2丁目5−25 B2F  

 TEL：06-6343-7800 

 

会議のテーマ     心身一如～再教育はどこまで進んだか 

 Mind–Body Unity: How Far Has Re-education Progressed? 

 

開 催 形 式     対面開催＋一部オンデマンド配信予定 

 

併 催     日本手外科学会（別日・別会場，合同企画未定） 

 

国 際 企 画     海外招待講演あり 

 

参加予定 数     800人 

 

予定プログラム     教育講演、海外招待講演、シンポジウム、教育セミナーなど 

 

学会ホームページ     https://39jhts.com/ 

 

事 務 局     第39回日本ハンドセラピィ学会 事務局  

〒950-3198 新潟県新潟市北区島見超1398 新潟医療福祉大学作業療法学科内 

E-mail：jhts39hand@gmail.com 

 

運営 事務局     第39回日本ハンドセラピィ学会 運営事務局 

〒573-1116 大阪府枚方市船橋本町1-775 株式会社Atalacia内 

Tel：072-807-3890 Fax：072-807-3898  E-mail：jhts39hand@atalacia.com 

 



収支予算案 

収入の部   （単位：千円） 

項目 金額 

Ⅰ 参加費     8,050 

Ⅱ 抄録集売上   10 

Ⅲ 広告・展示 協賛費   180 

Ⅳ 助成金   2,160 

合計 10,400 

支出の部   （単位：千円） 

項目 金額 

Ⅰ 印刷費     450 

Ⅱ ホームページ作成・管理費   350 

Ⅲ 参加・演題登録システム費   1,180 

Ⅳ オンデマンド配信費   350 

Ⅴ 事務費   150 

Ⅵ 会場費   2,640 

Ⅶ 設備利用費   1,500 

Ⅷ 講師招聘費   1,430 

Ⅸ 企画運営費   2,000 

Ⅹ 雑費，諸経費   350 

合計 10,400 

 

 

透明性ガイドラインに関する同意について 

本学術集会では、本学術集会協賛に要した費用(寄付、広告掲載費、出展費等)に関して、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関する指針」及び日本医療機器産業

連合会の「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」に基づき、各社が情報公開す

ることに同意いたします。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。日本医療機器産業連合および日本ジェネリック製薬協会策定の「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「貴社と医療機関及び医療関係者との関係の透明性に関

する指針」に従い、本学術集会協賛に関する「学会名」とその「金額」を貴社のウェブサイト場に公

開することに同意いたします。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。 

 



 機器展示 募集要項  

 

【展示期間】 2027年 4月 24日（土）～25日（日） 

 

【展示会場】 ハービスホール ホワイエ（予定） 

 

【出展対象】 医療機器、検査機器、医療情報機器、医薬品等 

 ※出展対象に記載された範囲のもので、事務局が認めたものとします。本会付設の 

 展示品としてふさわしくないもの、事務局が本会の趣旨にそぐわないと判断した 

 場合は、出店をお断りする場合がございますので、予めご了承ください。 

 

【出展料】  60,500円/小間 税込み 

 

【募集小間数】 14 小間 

 

【小間仕様（予定）】  

展示机(W1,800×D450) １台 

椅子 ２脚 

背面パネル(W900×H2100) ２枚 

 

【出展料に含まれないもの】 

・小間使用以外の設営・備品費用 

・電気コンセント代 

※会場の都合上、電気容量が大きい展示物は展示できない可能性があります。 

電力が必要な場合は予め運営事務局にご連絡ください。 

他の出展社の展示内容、会場の電気容量を考慮したうえでの出展の可否をご連絡申し上げます。 

・小間内装飾料（社名版，白布等） 

・電気、通信回線等の工事料および使用料 

・水道、光熱代 

・出展小間関係人件費、維持費、要員旅費、およびサービスに関わる費用（備品等） 

・その他設営・管理に関する一切の諸費用 

 

【申込期限】 

2027年 2月 17日（水） 

 

【申込方法】  

申込フォームより、必要事項をご入力の上お申し込みください。 

申込 URL： https://forms.gle/CgEDfVecYtydWFnr7 

枠決定後に請求書をお送りいたしますので、期日までに指定口座までお振り込みください。 

金融機関発行の振込書控えをもって領収書に代えさせていただきます。  



 

【申込み小間数と小間位置の決定】 

・出展申込み小間数は 1小間を単位として小間数に制限は設けません。 

・小間位置の決定は、出展物の種類、他の出展者の展示内容、会場の電気容量を考慮したうえで出店

可否をご連絡申し上げます。 

・出展者が許可なく小間の全部あるいは一部の譲渡や交換を行うことはできません。 

 

【出展の取消し】 

申込み期限後の取消しはできません。ただし、やむなく取消しを希望される場合は、問い合わせ先に 

その理由とともにご連絡ください。 

取消された場合には、開催費用の返金は致しませんのでご了承ください。 

 

【変更・中止】 

主催者は、不測の事態ややむを得ない事情により、開催期間及び開催時間等を変更、または開催を中 

止する場合があります。 

自然災害、火災、疫病、戦争、テロ、輸送機関の運行障害、停電、ネットワーク設備の損壊、行政機 

関の指示・命令・規制等、主催者の責めによらない理由により、主催者が催事開催を制限・停止する 

ことした場合、催事に関する申込み料金の一部または全部を返金しない場合があります。 

 

【備品の管理および事故】 

出展物管理は申込み企業が責任を負うものとし、盗難・紛失・損傷等について、主催者は補償を含め 

た一切の責任を負いかねますので、各社にて保険に加入するなどの措置をとってください。 

申込み企業の行為により事故が発生した際は、当該申込み企業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責任を負いません。 

 

【出展物の売買の禁止】 

会期中、現金と引換に出展物を引き渡すことを禁止します。 

 

【お支払い方法】 

運営事務局から発行いたします請求書の日付から一ヶ月以内に下記の振込先へお振込ください。ま 

た、銀行発行の振込控をもって当方の領収書にかえさせていただきます。振込み手数料は貴社にてご 

負担ください。また期限までにお支払いのない場合は、お申込みを取消しとさせていただくことがご 

ざいますので予めご了承ください。 

 

【振込先】 

銀行支店： 第四北越銀行 豊栄支店 

口座種別： 普通 

口座番号： 6336285 

口 座 名： 第 39回日本ハンドセラピィ学会学術集会 

 (ﾀﾞｲ 39 ｶｲﾆﾎﾝﾊﾝﾄﾞｾﾗﾋﾟｲｶﾞﾂｸｶｲｶﾞｸｼﾞﾕﾂｼﾕｳｶｲ) 

 



 

【お問い合わせ】  

第 39回日本ハンドセラピィ学会 運営事務局 

〒573-1116 大阪府枚方市船橋本町 1-775 株式会社 Atalacia内 

Tel：072-807-3890 E-mail：jhts39hand@atalacia.com 

 



プログラム抄録集 広告掲載 募集要項  

 

【掲載媒体】 第 39回日本ハンドセラピィ学会学術集会 プログラム抄録集 

 

【発行予定日】 2027年 3月下旬頃 

 

【配付対象】 学会参加者 等 

 

【作成諸費用】 約 900,000円 

 

【広告料総額】 880,000円 

 

【部数／判型】 900 部／A5判 

 

【広告掲載料（消費税込）】  

種  類 原稿サイズ 広告費（税込） 募集数 

表紙裏面頁 A5 タテ カラー 77,000円 １ 

裏表紙前頁 A5 タテ カラー 66,000 円 1 

後付 １頁 A5 タテ モノクロ 44,000 円 8 

後付 1/2頁 A6 ヨコ モノクロ 27,500 円 14 

 

【広告原稿】  

版下データ（要刷見本）での入稿を基本とします。 

原稿は確認用に必ず「PDF」にしたデータもご送付ください。 

 

【申込締切日】  

2027年 1月 20日（水）＜申込・原稿提出共＞ 

 

【申込方法】  

申込フォームより、必要事項をご入力の上お申し込みください。 

申込 URL： https://forms.gle/CgEDfVecYtydWFnr7 

 

本学術集会の趣旨にそぐわないと判断される場合、あるいは不適切と認められる場合には、 

申込をお断りさせていただくことがございます。 

 

【お支払い方法】 

枠決定後に請求書をお送りいたしますので、請求書の日付から一ヶ月以内に指定口座までお振り込み 

ください。金融機関発行の振込書控えをもって領収書に代えさせていただきます。 

振込み手数料は貴社にてご負担ください。また期限までにお支払いのない場合は、お申込みを取消し 

とさせていただくことがございますので予めご了承ください。 

https://forms.gle/CgEDfVecYtydWFnr7


 

【振込先】 

銀行支店： 第四北越銀行 豊栄支店 

口座種別： 普通 

口座番号： 6336285 

口座名： 第 39回日本ハンドセラピィ学会学術集会 

  (ﾀﾞｲ 39 ｶｲﾆﾎﾝﾊﾝﾄﾞｾﾗﾋﾟｲｶﾞﾂｸｶｲｶﾞｸｼﾞﾕﾂｼﾕｳｶｲ) 

 

【お問い合わせ】 

第 39回日本ハンドセラピィ学会 運営事務局 

〒573-1116 大阪府枚方市船橋本町 1-775 株式会社 Atalacia内 

Tel：072-807-3890 E-mail：jhts39hand@atalacia.com 

 



 ホームページ バナー広告 募集要項  

 

【掲載媒体】第 39回日本ハンドセラピィ学会学術集会 ホームページ バナー広告 

 

【掲載要領】  

掲載位置：学術集会ホームページ（https://39jhts.com/）トップページ内 

主要コンテンツ：開催概要、プログラム、演題募集、会場案内等 

広告セールス方式：貴社指定マークから貴社ホームページへリンク設定 

  ※掲載配置につきましては、事務局にて決定させていただきます。 

 

【ホームページ制作費用】 

600,000円（予定） 

 

【バナー広告掲載料金（消費税込）】  

１件 22,000円 

ご入金が確認できましたら、ホームページに掲載いたします。 

バナーは貴社で作成ください。 

 

【バナーデータ仕様】  

データサイズ：160 ピクセル × 左右：440 ピクセル 

画像形式：JPEG、PNG 形式（アニメーション不可） 

 

【申込締切日】  

2027年 1月 20日（水）＜申込・バナーデータ提出共＞ 

 

【申込方法】  

申込フォームより、必要事項をご入力の上お申し込みください。 

申込 URL： https://forms.gle/CgEDfVecYtydWFnr7 

枠決定後に請求書をお送りいたしますので、期日までに指定口座までお振り込みください。 

金融機関発行の振込書控えをもって領収書に代えさせていただきます。 

 

内容やデザインについては、修正をお願いする場合がございますので、あらかじめご了承ください。 

また、本学術集会の趣旨にそぐわないと判断される場合、あるいは不適切と認められる場合には、 

申込をお断りさせていただくことがございます。 

 

【お支払い方法】 

運営事務局から発行いたします請求書の日付から一ヶ月以内に下記の振込先へお振込ください。ま 

た、銀行発行の振込控をもって当方の領収書にかえさせていただきます。振込み手数料は貴社にてご 

負担ください。また期限までにお支払いのない場合は、お申込みを取消しとさせていただくことがご 

ざいますので予めご了承ください。 



 

【振込先】 

銀行支店： 第四北越銀行 豊栄支店 

口座種別： 普通 

口座番号： 6336285 

口 座 名： 第 39回日本ハンドセラピィ学会学術集会 

 (ﾀﾞｲ 39 ｶｲﾆﾎﾝﾊﾝﾄﾞｾﾗﾋﾟｲｶﾞﾂｸｶｲｶﾞｸｼﾞﾕﾂｼﾕｳｶｲ) 

 

【お問い合わせ】  

第 39回日本ハンドセラピィ学会 運営事務局 

〒573-1116 大阪府枚方市船橋本町 1-775 株式会社 Atalacia内 

Tel：072-807-3890 E-mail：jhts39hand@atalacia.com 



 寄付金 募集要項  

 

【寄付金募集団体の名称】第 39 回日本ハンドセラピィ学会学術集会 

 

【寄付金の目標額】 600,000 円 

 

【募集期間】  2027年 5月 13日(木)まで 

 

【寄付金の用途】 

第 39回日本ハンドセラピィ学会学術集会の準備及び運営費用に充当させていただきます。 

 

【申込方法】 

申込フォームより、必要事項をご入力の上お申し込みください。 

申込 URL： https://forms.gle/CgEDfVecYtydWFnr7 

免税措置はございません。 

 

【振込先】 

銀行支店： 第四北越銀行 豊栄支店 

口座種別： 普通 

口座番号： 6336285 

口 座 名： 第 39回日本ハンドセラピィ学会学術集会 

 (ﾀﾞｲ 39 ｶｲﾆﾎﾝﾊﾝﾄﾞｾﾗﾋﾟｲｶﾞﾂｸｶｲｶﾞｸｼﾞﾕﾂｼﾕｳｶｲ) 

 

【お問い合わせ】 

第 39回日本ハンドセラピィ学会 運営事務局 

〒573-1116 大阪府枚方市船橋本町 1-775 株式会社 Atalacia内 

Tel：072-807-3890 E-mail：jhts39hand@atalacia.com 

 



 大学院案内コーナー掲載 募集要項  

 

第 39回⽇本ハンドセラピィ学会学術集会では、学術集会テーマを推進するにあたり、参加者に⼤学院

情報を広報する⼤学院案内コーナーを設けます。（ポスターや案内パンフレットなどの設置） 

つきましては、⼤学院情報の募集をさせていただきます。 

ご協賛を賜りたく、お願い申し上げます。 

 

【展示期間】 2027年 4月 24日（土）～25日（日） 

 

【展示会場】 ハービスホール ホワイエ（予定） 

 

【募集件数】 10 件 

 

【掲載料】 11,000円/件 ※資料作成費は含まれません。 

 

【資料の送付】  

お申し込みいただきましたご担当者様に追って郵送⽅法などをご案内申し上げます。 

 

【出店の取消し】  

申込み期限後の取消しはできません。ただし、やむなく取消しを希望される場合は、問い合わせ先に 

その理由とともにご連絡ください。 

取消された場合には、開催費用の返金は致しませんのでご了承ください。 

 

【変更・中止】  

主催者は、不測の事態ややむを得ない事情により、開催期間及び開催時間等を変更、または開催を中 

止する場合があります。 

自然災害、火災、輸送機関の運行障害、停電、ネットワーク設備の損壊、行政機関の指示・命令・規 

制等、主催者の責めによらない理由により、主催者が催事開催を制限・停止することした場合、催事 

に関する申込み料金の一部または全部を返金しない場合があります。 

 

【その他】  

掲示物が本会の趣旨にそぐわない場合は掲載をお断りすることもあります。 

本案内に記載されていない事項等についてのお問い合わせは、運営事務局にお問合せください。 

 

【申込締切日】  

2027年 2月 17日（水）＜申込・原稿提出共＞ 

 

【申込方法】  

申込フォームより、必要事項をご入力の上お申し込みください。  

申込 URL： https://forms.gle/CgEDfVecYtydWFnr7 



枠決定後に請求書をお送りいたしますので、期日までに指定口座までお振り込みください。 

金融機関発行の振込書控えをもって領収書に代えさせていただきます。 

 

【振込先】 

銀行支店： 第四北越銀行 豊栄支店 

口座種別： 普通 

口座番号： 6336285 

口 座 名： 第 39回日本ハンドセラピィ学会学術集会 

 (ﾀﾞｲ 39 ｶｲﾆﾎﾝﾊﾝﾄﾞｾﾗﾋﾟｲｶﾞﾂｸｶｲｶﾞｸｼﾞﾕﾂｼﾕｳｶｲ) 

 

【お問い合わせ】  

第 39回日本ハンドセラピィ学会 運営事務局 

〒573-1116 大阪府枚方市船橋本町 1-775 株式会社 Atalacia内 

Tel：072-807-3890 E-mail：jhts39hand@atalacia.com 

 


