
京 滋 摂 食 ・ 嚥 下 を 考 え る 会 

第３回講演会のご案内 
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地下鉄・二条 日 時：平成24年7月21日（土） 
 開場 12:50 
 開会 13:15～閉会 17:00 
 

会 場：京都府歯科医師会 
〒604-8415 京都市中京区西ノ京栂尾町3-8 

千本御池交差点南西角・JR二条駅北 
 

講 師：小谷泰子先生（平成歯科クリニック） 

    菊谷 武先生（日本歯科大学 教授） 
 

定 員：２５０名（FAXによる事前申込が必要） 

       ＊裏面が申込FAX用紙となっております 
 

参加費： 一人500円 

12:50～ 受付開始 
 

13:15  開会 司会：輪田歯科医院 輪田茂樹先生、開会の挨拶：地域包括ｹｱｾﾝﾀｰいぶき 石黒幸枝先生 
 

13:20-13:30  京都府立医科大学附属病院摂食･嚥下障害看護認定看護師 安江友世先生 

活動報告「京滋摂食・嚥下連絡票」について 
 

13:30-14:30  座長：水野歯科医院 水野昭彦先生 

講演「嚥下障害と新しい歯科医院の取り組み～食医とは」 
医療法人 美和会 平成歯科クリニック 小谷泰子先生 

 

14:30-14:50  ～ ～ ～ ～ ～ 休憩20分 ～ ～ ～ ～ ～ 
 

14:50-15:50  座長：京都第一赤十字病院 巨島文子先生 

講演「地域で行う食支援」日本歯科大学 教授 菊谷 武先生 
 

15:55-16:55 司会：石黒幸枝先生、座長：誠光会草津総合病院 伊藤明彦先生 

シンポジウム 病院から在宅まで「つながる口腔ケア」 
 ＊｢口腔ケアの地域連携と看護師の役割｣ 京都九条病院 看護課長 高安郁代先生（10分） 
 ＊ｼﾝﾎﾟｼﾞｽﾄ：高安郁代先生、小谷泰子先生、愛生会山科病院 荒金英樹先生、菊谷 武先生 
 ＊質疑応答 
 

16:55-17:00 閉会の挨拶：誠光会草津総合病院 小澤恵子先生～閉会 

 
●阪急「大宮」駅・京福嵐山線「四条大宮」駅より   
 北西へ徒歩12分、北行バスで３バス停目 

 
●JR「二条」駅より東側出口より北へすぐ 
 JR「二条」駅はJR「京都」駅から嵯峨野線にて２駅目 

会場へのアクセス 
●地下鉄東西線「二条」駅・JR連絡通路出口より 
 JR「二条」駅東側出口経由北へすぐ 

主催：京滋摂食・嚥下を考える会 共催：京都府歯科医師会 
協賛：日清オイリオグループ㈱，㈱クリニコ，㈱ふくなお、ウエルテック㈱，ティーアンドケー㈱，サンスター㈱， 
   ㈱Senex，㈱東京技研，和光堂㈱ 

滋賀県医師会 滋賀県歯科医師会 滋賀県歯科衛生士会 滋賀県看護協会 滋賀県栄養士会 滋賀県言語聴覚士会 滋賀県介護支援専門員連絡協議会 
京都府医師会 京都府歯科衛生士会 京都府看護協会 京都府栄養士会 京都府言語聴覚士会 京都府介護支援専門員会 

後援： 



京滋摂食・嚥下を考える会 第３回講演会 参加申込書 

 準備の都合上、参加ご希望の方は下記項目をご記入の上、 FAXにてお申込みください。先着順にて
受付致しますので、満席となり次第締め切りとさせていただきます。満席となりました時はFAXまたは
電話にてご連絡いたしますので、必ず連絡先をご記入ください。ご協力よろしくお願いいたします。 

申込み締め切り：２０１２年７月１３日（金）まで 

施設・医療機関名 

フ リ ガ ナ 

メールアドレス 
（ブロック体・楷書体） 代表者氏名 

 

 

代表者連絡先 電話（      ）       －           FAX（      ）       －                

職種 医師・歯科医師・看護師・栄養士・ＰＴ・ＯＴ・ＳＴ・歯科衛生士・その他（               ） 

参加者氏名（２人目以降） 職種 メールアドレス（ブロック体・楷書体） 

② 
医師・歯科医師・看護師・栄養士・ＰＴ 

ＯＴ・ＳＴ・歯科衛生士・（          ） 

③ 
医師・歯科医師・看護師・栄養士・ＰＴ 

ＯＴ・ＳＴ・歯科衛生士・（          ） 

④ 
医師・歯科医師・看護師・栄養士・ＰＴ 

ＯＴ・ＳＴ・歯科衛生士・（          ） 

⑤ 
医師・歯科医師・看護師・栄養士・ＰＴ 

ＯＴ・ＳＴ・歯科衛生士・（          ） 

⑥ 
医師・歯科医師・看護師・栄養士・ＰＴ 

ＯＴ・ＳＴ・歯科衛生士・（          ） 

講師の先生方へご質問などありましたら、ご記入ください。 

•内容に関しては、下記連絡先までお問い合わせください。件名には「京滋摂食・嚥下」を入れてください。 

  水野歯科医院 ★メールアドレス：ｎｏｂｉｔａ０３０３@ ｈｏｔｍａｉｌ．ｃｏｍ ★ＦＡＸ：０７５－４６３－１８７６ 

•申込に際してご提供いただきました個人情報は適切に管理し、当日の出席確認や今後の本会講演会等
のご案内のみに使用させていただきます。 

水野歯科医院 担当：水野 
ＦＡＸ：０７５－４６３－１８７６ 


