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御  挨  拶

謹啓　時下、ますますご清祥のこととお慶び申し上げます。

平素は本学術集会に格別のご理解とご協力を賜り厚く御礼申し上げます。

この度、第33回関東臨床細胞学会学術集会を2019年9月28日（土）に京王プラザホ

テルにおいて開催させていただくこととなり、大変光栄に存じます。

関東臨床細胞学会は日本臨床細胞学会が認定する地域連携組織であり、関東・甲・

信・静・越における臨床細胞学の進歩と普及を活発に行っております。細胞診断学は臨

床において信頼度の高い診断法でありますが、自動診断や癌の個別化医療のための免疫

染色や遺伝子解析、形態学へのAIの応用など、複数の領域で大きな進歩を遂げており

ます。そのような現状を鑑み、本学術集会のテーマを「臨床細胞学の変革」といたしま

した。これは専門領域や職種を問わず英知を結集して新世代の臨床細胞学に邁進するこ

とを意味しており、本学会が貢献できるようさまざまな企画を予定しております。

第33回関東臨床細胞学会学術集会におきましても関連の医療機器および医薬品のセ

ミナーや展示コーナーを設けさせていただきます。参加者の皆様への広報や情報提供に

も有益かと存じますので、是非とも貴社のご賛同を賜りますようお願い申し上げます。

本来ならば拝眉の上お願いするべきことではございますが、本書面を借りてご高配の

ほど、衷心よりお願い申し上げます。

謹　白

2019年2月吉日

第33回関東臨床細胞学会学術集会

会長　池田徳彦

東京医科大学

呼吸器甲状腺外科学分野　主任教授
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1. 大会名称 第33回関東臨床細胞学会学術集会『臨床細胞学の変革』

2. 会　　期 2019年9月28日（土）

3. 会　　場 京王プラザホテル（160-8330　東京都東京西新宿 2-2-1）

4. 会　　長 池田　徳彦（第33回関東臨床細胞学会学術集会会長
  　　　　　東京医科大学 呼吸器甲状腺外科学分野 主任教授）

5. 主　　催 日本臨床細胞学会関東支部・東部支部合同学会

6. 参加予定数 400名

7. 参　加　費 会員3,000円（医学生および大学院生は無料）

8. プログラム 特別講演 1題
  教育講演 5題
  シンポジウム 1題
  一般演題（ポスター発表）
  ランチョンセミナー 1題
  アフタヌーンセミナー 1題
  機器展示 5社

9. 学会事務局 第33回関東臨床細胞学会学術集会事務局
  株式会社クバプロ内
  〒102-0072　東京都千代田区飯田橋3-11-15
  TEL：03-3238-1689　　FAX：03-3238-1837
  E-mail：soukai33@jscc-kantou.org

開催概要



4

1. 展示会場 京王プラザホテル　3階グレースルーム

2. 展示料金 1小間 W1800×D600（長机1台）、パックパネル板　W1800×H2100
  ￥200,000（消費税込 216,000円）

3. 募集内容 ①募集小間数　5小間
②本展示においては、現金授受など製品の販売とみなされる行為はでき
ませんので、予めご承知おきください。
③使用電力　幹線工事費と使用料金き別途ご請求いたします。
　お申し込みの際に、使用容量等を別紙展示申込書にご記入ください。
④社名板　社名板はご用意いたしませんので、各社ロールアップ式等の
バナーをご持参ください。

4. 申込締切日 2019年8月28日（水）

5. 搬入出日 搬入日　2019年9月27日（金）午後18：00～ 20：00
  搬出日　2019年9月28日（土）午後18：00～ 20：00

6. ご請求・お支払いについて
お申込確定後、請求書をお送りいたします。請求書に記載いたします支
払日までに指定口座へお振込みください。また、振込手数料は貴社にて
ご負担ください。
貴社事情により支払日までにお振込みできない場合には、必ずご連絡く
ださい。

7. お申込み解約について
申込書受領後の解約は原則お受けできません。なお、申込解約を書面に
てお送りいただき主催者が解約を認めた場合は以下の解約料金をお支払
いいただきます。
解約料金　解約書面をお送りいただいた日を基準として
2019年8月28日までに受領……請求額の50％
2019年8月28日以降……請求額の全額をお支払いいただきます。

8. その他 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Webサイト等を通じて公表するこ
とに伴い、第33回関東臨床細胞学会学術集会に関する費用について公
表されることを承知いたします。

企業展示募集要項
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9. お振込み先 以下の第33回関東臨床細胞学会学術集会用口座までお振込をお願い致 
  します。

銀 行 名：みずほ銀行　飯田橋支店
口座種類：普通預金
口座番号：店番【061】3007105
口座名義：特定非営利活動法人東京都臨床細胞学会
　　　　　ﾄｸﾋ）ﾄｳｷｮｳﾄﾘﾝｼｮｳｻｲﾎﾞｳｶﾞｯｶｲ
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講演抄録集広告掲載募集要項

1. 掲載媒体 第33回関東臨床細胞学会学術集会抄録集

2. 発行部数 4,000部　A4判

3. 配布対象 日本臨床細胞学会関東支部・東部支部会員および当日参加者

4. 掲載料金 A4版
表4［白黒・カラー］： 150,000円（消費税込 162,000円）
表3［白黒・カラー］： 120,000円（消費税込 129,600円）
表2［白黒・カラー］： 120,000円（消費税込 129,600円）
中頁（全面）［白黒］： 60,000円（消費税込   64,800円）
中頁（半面）［白黒］： 40,000円（消費税込   43,200円）

5. 広告掲載募集企業数　　12社
表4［白黒・カラー］ 1社
表3［白黒・カラー］ 1社
表2［白黒・カラー］ 1社
中頁（全面）［白黒］ 3社
中頁（半面）［白黒］ 6社
※希望ページが重複する場合は、事務局にて調整させていただきます。
※後付ページの割付は、大会長にご一任ください。

6. 申込締切日 2019年8月9日（金）

7. 広告申込方法 別紙抄録集広告申込み書に必要事項をご記入のうえ、広告原稿のコピーも
あわせて期日までにFAXにてお申し込みください。
お申込書受理後、ご請求書をお送り致します。

8. 原稿締切日 2019年8月16日（金）

9. 入稿形態 完全データ（PDF）入稿
  ※必ずデータの出力紙をご提出ください。

10. お振込み先 以下の第33回関東臨床細胞学会学術集会用口座までお振込をお願い致し
ます。
銀 行 名：みずほ銀行　飯田橋支店
口座種類：普通預金
口座番号：店番【061】3007105
口座名義：特定非営利活動法人東京都臨床細胞学会
　　　　　ﾄｸﾋ）ﾄｳｷｮｳﾄﾘﾝｼｮｳｻｲﾎﾞｳｶﾞｯｶｲ
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2019年　　　月　　　日

□ 講演抄録集に広告掲載を申込みます。

　　 □ 表4［白黒・カラー］： 150,000円（消費税込 162,000円）

　　 □ 表3［白黒・カラー］： 120,000円（消費税込 129,600円）

　　 □ 表2［白黒・カラー］： 120,000円（消費税込 129,600円）

　　 □ 中頁（全面）［白黒］： 60,000円（消費税込   64,800円）

　　 □ 中頁（半面）［白黒］： 40,000円（消費税込   43,200円）

□ 企業展示に申し込みます。 　　　　　　　小間

　　 幹線工事の有無　（　有　・　無　）

　　 使用容量 　　　　　　　kw　　　　使用コンセント数 　　　　　　　個

　　 ※記入がない場合は、工事を行いませんので必ずご記入してください。

貴社名：

ご担当者名

ご担当部署

ご連絡先住所　〒

TEL　　　　　　　　　　　　　　　　　　FAX

E-mail

抄録集広告申込書・展示申込書

申込先： 第33回関東臨床細胞学会学術集会事務局
 株式会社クバプロ内
 〒102-0072　東京都千代田区飯田橋3-11-15
 TEL：03-3238-1689　FAX：03-3238-1837
 E-mail：soukai33@jscc-kantou.org
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共催セミナー募集要項

1. 開催日程 2019年9月28日（土）

2. 会　　場 京王プラザホテル　講演会場（5階エミネンスホール）

3. 講演形式 ランチョンセミナー
  アフタヌーンセミナー　
  すべてPCプレゼンテーション形式です。
  ※プログラムの都合により、時間帯が多少変更になる場合もありますの 
  　でご承知ください。

4. 講演種類（募集企業数）：
  ランチョンセミナー　　1社
  アフタヌーンセミナー　1社

5. 参加費 ランチョンセミナー　2,000,000円（消費税込2,160,000円）
会場費、映像・音響機材費及びスタッフ（PCオペレータ、照明係、進
行係）、お弁当代（約3,000円）を含んでいます。

アフタヌーンセミナー　1,200,000円（消費税込1,296,000円）
会場費、音響機材費及びスタッフ（照明係、進行係）を含んでいます。
※すべてのセミナーについて、参加費には講演者、座長・司会等の謝金、 
　旅費交通費、宿泊費、製作物費用は含まれておりません。

6. その他 演題・講演概要を抄録に掲載いたします。
・版型：A4判
・印刷方法：本文モノクロ1色印刷
・原稿締切日：2019年8月16日（金）
・入稿方法：Wordにてお送りください。
※申込締切日以降、プログラムが確定後に詳細を連絡します。

7. その他 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Webサイト等を通じて公表することに
伴い、第33回関東臨床細胞学会学術集会に関する費用について公表され
ることを承知いたします。

8. お振込み先 以下の第33回関東臨床細胞学会学術集会用口座までお振込をお願い致し 
  ます。

銀 行 名：みずほ銀行　飯田橋支店
口座種類：普通預金
口座番号：店番【061】3007105
口座名義：特定非営利活動法人東京都臨床細胞学会
　　　　　ﾄｸﾋ）ﾄｳｷｮｳﾄﾘﾝｼｮｳｻｲﾎﾞｳｶﾞｯｶｲ
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2019年　　　月　　　日

□ 共催セミナーを申込みます。

　　 □ ランチョンセミナー　　2,000,000円（消費税込2,160,000円）

　　 □ アフタヌーンセミナー　1,200,000円（消費税込1,296,000円）

　　 □ その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

貴社名：

ご担当者名

ご担当部署

ご連絡先住所　〒

TEL　　　　　　　　　　　　　　　　　　FAX

E-mail

共催セミナー申込書

申込先： 第33回関東臨床細胞学会学術集会事務局
 株式会社クバプロ内
 〒102-0072　東京都千代田区飯田橋3-11-15
 TEL：03-3238-1689　FAX：03-3238-1837
 E-mail：soukai33@jscc-kantou.org
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協賛金募集要項

1. 開催日程 2019年9月28（土）

2. 会　場 京王プラザホテル

3. 協賛金の金額 一口　50,000円

4. 協賛金（目標額） 300,000円

5. 協賛金の目的 全額第33回関東臨床細胞会学術集会運営資金として使用

6. 申込締切日 2019年8月23日（金）

7. その他 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Webサイト等を通じて公表するこ
とに伴い、第33回関東臨床細胞学会学術集会に関する費用について公
表されることを承知いたします。

8. お振込み先 以下の第33回関東臨床細胞学会学術集会用口座までお振込をお願い致
します。
銀 行 名：みずほ銀行　飯田橋支店
口座種類：普通預金
口座番号：店番【061】3007105
口座名義：特定非営利活動法人東京都臨床細胞学会
　　　　　ﾄｸﾋ）ﾄｳｷｮｳﾄﾘﾝｼｮｳｻｲﾎﾞｳｶﾞｯｶｲ
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2019年　　　月　　　日

□ 協賛金を申し込みます。

　　一口　50,000円×（　　　　　）口＝（　　　　　　　　　）円

貴社名：

ご担当者名

ご担当部署

ご連絡先住所　〒

TEL　　　　　　　　　　　　　　　　　　FAX

E-mail

協賛金申込書

申込先： 第33回関東臨床細胞学会学術集会事務局
 株式会社クバプロ内
 〒102-0072　東京都千代田区飯田橋3-11-15
 TEL：03-3238-1689　FAX：03-3238-1837
 E-mail：soukai33@jscc-kantou.org
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第33回関東臨床細胞学会学術集会　収支予算案

収入の部

科目 科目摘要 予算額 備考

1. 参加費 参加費 1,500,000 500名×3,000円

2. 展示出展料 1,000,000 5社×200,000円

3. 広告掲載料 810,000

4. 共催費
ランチョンセミナー 2,000,000

イブニングセミナー 1,200,000

5. 補助金
東京都臨床細胞学会補助 2,600,000

関東臨床細胞学会補助 1,600,000

6. 協賛金 300,000

合計① 11,010,000

支出の部
科目 科目摘要 予算額 備考

1. 会場費関係

会場・付帯設備費 4,000,000

コーヒーサービス及び懇親会費 1,800,000

ランチョン弁当費 1,500,000 500名×3,000円

2. 制作費関係

ポスター・チラシ 250,000

HP関連費 250,000

抄録集制作費 1,350,000

参加票その他印刷費 180,000

3. 運営スタッフ費 400,000

4. 講師謝金関係 400,000

5. 事務局運営費

通信費 80,000

消耗品費 50,000

会議費 100,000

交通費 50,000

事務管理費 500,000

予備費 100,000

合計② 11,010,000

収入合計① 支出合計② 残高

11,010,000 11,010,000 0

（単位；円）



本件に関する問い合わせ先

第33回関東臨床細胞学会学術集会事務局
株式会社クバプロ内
〒102-0072　東京都千代田区飯田橋3-11-15
TEL：03-3238-1689　FAX：03-3238-1837
E-mail：soukai33@jscc-kantou.org




