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ご挨拶 

謹啓 貴社ますますご清栄のこととお慶び申し上げます。平素より格別のご⾼配を賜り厚
く御礼申し上げます。 

この度、第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会を 2027 年 2 ⽉ 19 ⽇（⾦）〜20 ⽇（⼟）に
弘前市のアソベの森いわき荘にて開催させていただくことになりました。本会は、⽇本全
国の⼩児外科医と⼩児消化器病医が⼀堂に会し、⼩児の消化器疾患に関し、最新のエビデ
ンスに基づく議論の場となっております。

私⾃⾝は、⼩児外科医として、⼩児の下部消化管機能の研究と⼩児消化器疾患の外科診
療に携わり、四半世紀が経過いたしました。この間に腸脳相関の概念が確⽴されるなど、
消化管と中枢神経系の関係が徐々に明らかになってきております。便秘をはじめとした⼩
児の消化管機能障害も、消化管のみの問題ではなく、中枢（⼼）とも密接に関係している
ことが⽰唆されております。 
今回の研究会では、『下部消化管における腸脳相関の関与の謎の解明』をテーマに、⼩児
の下部消化管運動障害（便秘・便失禁）と中枢（⼼）との関係を中⼼に据え、⼩児外科医
と⼩児消化器病医が集まり、じっくりと⼩児消化管機能の課題について深く充実した議論
を交わしたいと考えております。 
現在、本研究会が円滑に運営され、⽬的を⼗分達成できるよう、鋭意準備を進めておりま
す。できる限り簡素に開催する所存ではございますが、諸般の情勢を鑑みますと、運営に
関する諸経費は多額を要し、不⾜をきたすことが懸念されます。特に今回は合宿形式で深
い議論を⾏いたいと考えております。多事多端の折、誠に恐縮ではございますが、本研究
会の趣旨をご理解いただき、格別のご協⼒ご⽀援を賜りたく、謹んでお願い申し上げま
す。 

本来ならば、拝眉の上、ご挨拶申し上げるところではございますが、まずは書⾯をもち
ましてお願い申し上げる次第です。 
末筆ながら、貴社のますますのご発展をお祈り申し上げます。 

謹⽩ 
2025 年 12 ⽉吉⽇ 

第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会学術集会 
 会⻑  平林 健

弘前⼤学医学部附属病院⼩児外科 診療教授
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開催概要 

u 名 称 ： 第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会 

u 主  催 : ⽇本⼩児消化管機能研究会 
u 会 ⻑ ： 平林 健 （弘前⼤学医学部附属病院 ⼩児外科 診療教授） 
u 会 期 ： 2027 年 2 ⽉ 19 ⽇（⾦）、20 ⽇（⼟） 

u 会 場 ： ⼀般財団法⼈岩⽊振興公社 アソベの森 いわき荘 

〒036-1343 ⻘森県弘前市百沢字寺澤 28-29  

TEL：0172-83-2215（代表） 

https://www.iwakisou.or.jp/ 

u テ ー マ ： 『下部消化管における腸脳相関の関与の謎の解明』

u 開催⽅法 ： 現地開催

u 参加者数 ： 予定参加者 約 150名

u プログラム(予定) ：  教育講演 1 題

ランチョンセミナー 1 題

スポンサードセミナー 2 題

シンポジウム 1 題

⼀般演題 30 題 

u ホームページ ： 現在作成中

u 事 務 局 ： 第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会学術集会 運営事務局

弘前⼤学医学部附属病院 ⼩児外科 平林 健、⼩林 完 

〒036-8562 ⻘森県弘前市在府町 5 

TEL：0172-39-5079 FAX：0172-39-5080 

E-mail：pedsurgery56arm@hirosaki-u.ac.jp

u 「企業活動と医療機関等との関係の透明性に関する指針」（透明性ガイドライ

ン）について

本会は、⽇本製薬⼯業協会、⽇本医療器産業連合会等の団体が定める「企業活動

と医療機関等の関係の透明性ガイドライン」をはじめとする関係諸規範およびそ

の精神に従い、医療機関との関係の透明性に関する企業⽅針を理解し、本会への

拠出⾦額等の情報公開に同意します。 
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収⽀予算書 

 
収⼊（税込） ⽀出（税込） 

項⽬ ⾦額（円） 項⽬ ⾦額（円） 
参加登録費  
(5,000 円Ｘ150 名) 

750,000 会場費（備品含む） 280,000 

  会議費 400,000 
ランチョンセミナー
共催⾦（1 社） 

700,000 会場・会議室機材費 550,000 

スポンサードセミナ
ー共催⾦（2 社） 

1,400,000 講師 謝⾦・旅費交
通費 

300,000 

  旅費交通費 200,000 
広告掲載料⾦ 1,040,000 座⻑謝⾦ 150,000 
企業展⽰出展料 300,000 消耗品費（⾓印、ネ

ームホルダ、他） 
350,000 

寄附⾦ 100,000 制作費（プログラム
PDF） 

1,040,000 

研究会補助⾦ 200,000 印刷費（封筒・参加
証） 

250,000 

  広告宣伝費（HP作
成） 

300,000 

  通信運搬費 50,000 
  スタッフ⼈件費 510,000 
  振込⼿数料 10,000 
  雑費 100,000 
合計 4,490,000 合計 4,490,000 
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共催セミナー 募集要項 
 
u 共催について ： 第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会学術集会と各企業の共催と 

いたします。記載表記は以下の通りです。 
共催： 第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会学術集会 

           ○○○○株式会社 
u 開催⽇時/開催枠 

開催⽇ セミナー名 
時間 

（予定） 
募集 
枠数 

収容 
⼈数 

共催費   
（税込） 

2 ⽉ 19 ⽇（⾦） スポンサード 1 17：00-17：50 1 100名 700,000 円 

2 ⽉ 20 ⽇（⼟） 
スポンサード 2 8：30-9：15 1 100名 700,000 円 

ランチョンセミナー 12：00-12：50 1 100名 700,000 円 
 

u 共催費に含まれるもの： 
      ・会場費、控室料⾦ 
      ・会場付帯設備費（⾳響、照明等を含む学術集会で使⽤する付帯設備） 
      ・会場付帯機材費（学術集会で使⽤する機材） 
 

u 共催費に含まれないもの： 
      ・座⻑、講師への謝礼、旅費、宿泊費（貴社規定による） 
      ・控室での接待費⽤（飲⾷費）並びに機材費 
      ・参加者⽤お弁当代⼜は軽⾷ 
      ・運営スタッフ（アナウンス、受付等） 
      ・学会で使⽤する以外の機材 
      ・看板などの装飾、ポスター、チラシ等の制作費⽤ 
 

u 申込⽅法： 別紙申込書に必要事項をご記⼊の上、運営事務局宛に郵送、FAXまたは 
           E-mail にてお送りください。申込書受理後、事務局よりご連絡いたしま 
      す。お申し込み多数の場合、採⽤企業の決定については事務局⼀任とさ 
      せていただきますのでご了承ください。申込書送付後 1週間経過しても 
      連絡がない場合は、⼤変お⼿数ですが運営事務局までお問い合わせくだ 
      さい。 
 

u 申込締切： 2026 年 9 ⽉ 30 ⽇（⽔） 
    募集枠に限りがありますので、定数になり次第締め切らせていただきます。 
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u 振 込 先： ⾦融機関名：⻘森みちのく銀⾏ 
         ⽀ 店 名 ：親⽅町⽀店（店番 201） 

       ⼝座種別 ：普通預⾦ 
       ⼝座番号 ：3225005 
       ⼝座名義 ：第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会 会⻑ 平林 健 
       （カナ） ：ダイゴジユウロクカイニホンシヨウニシヨウカカンキノウケンキユウカイ  

           申込書が到着しましたら、後⽇ご請求書をお送りさせていただきます。 
           振込み⼿数料は貴社にてご負担願います。 
 

u 内 容：⼩児消化器疾患に関する内容を含む学術的な講演としてください。 
        各共催企業の意向を最⼤限尊重させていただきます。ただし、学術集会 

      事務局から調整をお願いさせていただくことがありますので、ご了承く 
      ださい。座⻑・演者へのご依頼は、開催枠の通知後に⾏っていただきま 
      すようお願い申し上げます。 
 

u その他注意事項：スポンサードセミナーの開催につきましては、ご希望とプログラム 
        の内容等を考慮して、学術集会事務局が決定いたいます。 
        交通⼿配、宿泊についての⼿配等は貴社にて⾏ってください。移動 
        滞在スケジュールについては、運営事務局へお知らせください。 
        やむを得ない事情により、会場、会期、開催形態等を変更する場合 
        があります。この変更を理由として広告の申し込みを取り消すこと 
        は出来ません。また、これにより⽣じた損害は補てんしません。 
 

u 透明性ガイドラインについて： 
        ⽇本製薬⼯業協会、⽇本医療機器産業連合会等の団体が定める「企 
        業活動と医療機関等との関係の透明性に関する指針（透明性ガイド 
        ライン）」に基づき、貴社が本会への拠出⾦額等の情報を公開する 
        ことに同意します。 

 
u 申し込みの取消：申込書の提出後は、運営事務局が不可抗⼒と認めた場合を除き、取 

        り消しはできませんので、ご了承ください。 
 
u 申込書送付ならびに問い合わせ先： 

            第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会学術集会 運営事務局 
            弘前⼤学医学部附属病院 ⼩児外科 平林 健、⼩林 完 
            〒036-8562 ⻘森県弘前市在府町 5 
            TEL：0172-39-5079 FAX：0172-39-5080 
                       E-mail：pedsurgery56arm@hirosaki-u.ac.jp 

  

mailto:pedsurgery56arm@hirosaki-u.ac.jp
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プログラム・抄録集 広告掲載 募集要項 

 
u 主  催： 第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会学術集会 
u 判  型： A4版 
u 発⾏部数： 電⼦版（PDF版）のみ作成 
u 配布対象： 電⼦版にて施設会員および参加者他へ配信 
u 掲載料⾦：  

     種類 ⼝数 料⾦（税込） 

表 2（モノクロ） 1 ￥100,000 

表 3（モノクロ） 1 ￥100,000 
表 4（モノクロ） 1 ￥120,000 
後付け 1 ⾴（モノクロ） 4 \80,000 
後付け 1/2 ⾴（モノクロ） 8 \50,000 
 

u 制 作 費： 1,040,000 円（税込） 
u ⽬標⾦額： 1,040,000 円（税込） 
u 広告原稿：  電⼦媒体（CD-ROM、DVD-ROM、E-mail添付） 
u 申込⽅法：  別紙申込書に必要事項をご記⼊の上、運営事務局宛に郵送、FAXまたは 

            E-mail にてお送りください。申込書受理後、事務局よりご連絡いたしま 
       す。申込書送付後 1週間経過しても連絡がない場合は、お⼿数ですが運 

営事務局までお問い合わせください。 
u 申込締切： 2026 年 11 ⽉ 30 ⽇（⽉） 

    募集枠に限りがありますので、定数になり次第締め切らせていただきます。 
 

u 振 込 先： ⾦融機関名：⻘森みちのく銀⾏ 
        ⽀ 店 名 ：親⽅町⽀店（店番 201） 

      ⼝座種別 ：普通預⾦ 
      ⼝座番号 ：3225005 
      ⼝座名義 ：第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会 会⻑ 平林 健 
      （カナ） ：ダイゴジユウロクカイニホンシヨウニシヨウカカンキノウケンキユウカイ  

           申込書が到着しましたら、後⽇ご請求書をお送りさせていただきます。 
           振込み⼿数料は貴社にてご負担願います。 

u その他注意事項： 
        やむを得ない事情により、会場、会期、開催形態等を変更する場合 
        があります。この変更を理由として広告の申し込みを取り消すこと 
        は出来ません。また、これにより⽣じた損害は補てんしません。 
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u 透明性ガイドラインについて： 
        ⽇本製薬⼯業協会、⽇本医療機器産業連合会等の団体が定める「企 
        業活動と医療機関等との関係の透明性に関する指針（透明性ガイド 
        ライン）」に基づき、貴社が本会への拠出⾦額等の情報を公開する 
        ことに同意します。 
 

u 申し込みの取消：申込書の提出後は、運営事務局が不可抗⼒と認めた場合を除き、取 
        り消しはできませんので、ご了承ください。 

 
u 申込書送付ならびに問い合わせ先： 

            第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会学術集会 運営事務局 
            弘前⼤学医学部附属病院 ⼩児外科 平林 健、⼩林 完 
            〒036-8562 ⻘森県弘前市在府町 5 
            TEL：0172-39-5079 FAX：0172-39-5080 
                       E-mail：pedsurgery56arm@hirosaki-u.ac.jp 
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企業展⽰ 募集要項 

 
u 主催： 第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会学術集会 
u ⽇程： 1 ⽇⽬ 搬⼊・設置 2 ⽉ 19 ⽇（⾦）12:00〜15:00（予定） 

展⽰     2 ⽉ 19 ⽇（⾦）15:45〜19:00（予定） 
撤去・搬出 2 ⽉ 19 ⽇（⾦）19:00〜20:30（予定） 

    2 ⽇⽬ 搬⼊・設置 2 ⽉ 19 ⽇（⾦）19:00〜20:30（予定） 
2 ⽉ 20 ⽇（⼟） 7:00〜 8:00（予定） 

        展⽰    2 ⽉ 20 ⽇（⼟） 8:30〜13:00（予定） 
     撤去・搬出 2 ⽉ 20 ⽇（⼟）13:00〜15:00（予定） 

u 会場： ⼀般財団法⼈岩⽊振興公社 アソベの森 いわき荘  
    コンベンションホール前ロビー 

u 出展対象： 医療機器、医薬品、書籍等 
u 出展⼩間数： 3⼩間 
u 出展料： 1 ⼩間 100,000 円（税込） 
u 出展物： 展⽰内容に記載された範囲のもの及び学会事務局が認めたものとします。 
u 出展社へのご案内： 出展社説明会は⾏いません。開催の 1 か⽉前までに⼩間割、搬 

          ⼊、装飾、管理等について詳細をご連絡いたします。 
u 出展物販売の禁⽌： 会期中現⾦と引き換えに出展物を渡すことは禁⽌いたします。 

          但し、学会事務局が認めたものは限定的に許可する場合もあり 
          ます。 

u 会場の管理： 会場および出展物の保全については、最善の保護と管理に当たります 
       が、天災その他の不可抗⼒の事故、盗難、紛失及び⼩間内における⼈ 
       的災害の発⽣については責任を負いません。 

u 本会議への参加資格： 出展社に対しては、第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会の講 
           演会場及び関連プログラムへの参加資格はございません。会 
           議プログラムに参加をご希望の⽅は、参加受付をお願いしま 
           す。展⽰会場への出展社の⼊場制限はありません。 

u 基礎⼩間仕様（予定）： 
スペース渡しのみ 
 (⻑テーブルW1800mm×D900mm×H2100mm、⽩布) 
注）上記⾦額は展⽰スペースのみの料⾦です。 
バックパネル、サイドパネル名等は含まれておりません。 
隣のブースとの仕切りはございません。 
 

u 申込⽅法：  別紙申込書に必要事項をご記⼊の上、運営事務局宛に郵送、FAXまたは 
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            E-mail にてお送りください。申込書受理後、事務局よりご連絡いたしま 
       す。申込書送付後 1週間経過しても連絡がない場合は、⼤変お⼿数です 
      が運営事務局までお問い合わせください。 

u 申込締切： 2026 年 11 ⽉ 30 ⽇（⽉） 
    募集枠に限りがありますので、定数になり次第締め切らせていただきます。 

u 振 込 先： ⾦融機関名：⻘森みちのく銀⾏ 
        ⽀ 店 名 ：親⽅町⽀店（店番 201） 

      ⼝座種別 ：普通預⾦ 
      ⼝座番号 ：3225005 
      ⼝座名義 ：第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会 会⻑ 平林 健 
       （カナ） ：ダイゴジユウロクカイニホンシヨウニシヨウカカンキノウケンキユウカイ  

           申込書が到着しましたら、後⽇ご請求書をお送りさせていただきます。 
           振込み⼿数料は貴社にてご負担願います。 

u その他注意事項： 
        やむを得ない事情により、会場、会期、開催形態等を変更する場合 
        があります。この変更を理由として広告の申し込みを取り消すこと 
        は出来ません。また、これにより⽣じた損害は補てんしません。 

 
u 透明性ガイドラインについて： 

        ⽇本製薬⼯業協会、⽇本医療機器産業連合会等の団体が定める「企 
        業活動と医療機関等との関係の透明性に関する指針（透明性ガイド 
        ライン）」に基づき、貴社が本会への拠出⾦額等の情報を公開する 
        ことに同意します。 

u 申し込みの取消：申込書の提出後は、運営事務局が不可抗⼒と認めた場合を除き、取 
        り消しはできませんので、ご了承ください。 

 
u 申込書送付ならびに問い合わせ先： 

            第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会学術集会 運営事務局 
            弘前⼤学医学部附属病院 ⼩児外科 平林 健、⼩林 完 
            〒036-8562 ⻘森県弘前市在府町 5 
            TEL：0172-39-5079 FAX：0172-39-5080 
                       E-mail：pedsurgery56arm@hirosaki-u.ac.jp 
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寄附⾦ 募集要項 

 
u 募集の名称： 第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会学術集会 
u 募 集 期 間： 2026 年 1 ⽉から 2027 年 2 ⽉ 12 ⽇ 
u 寄附を必要とする理由： 本来、学会は会員の参加費にて運営されるべきものと承知 

しておりますが、事前準備や会場費・機材費など諸費⽤の負担は年々⾼まっ
ております。学会の⾃助努⼒のみにて初期の⽬標・⽬的を達成するような学
会運営は困難な状況でございます。参加者が個⼈で負担できる⾦額にも限界
がございます。このため必要経費の相当額は、諸企業からのご浄財によるご
援助に頼らざるを得ないのが実情でございます。 
誠に恐縮に存じますが、本会が多⼤な成果をあげるために、ぜひともご⽀
援を賜りたく存じます。 

u 寄附⾦に使途： 第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会学術集会準備・運営の費⽤に充 
          てます。 
u 申 込 ⽅ 法： 趣意にご賛同賜りご協⼒いただけます場合は、別⾴の「寄附⾦申込 

       書」にご記⼊のうえ、運営事務局宛に郵送、FAXまたは E-mail にて 
お申込みいただいた後、下記⼝座にお振込をお願いいたします。申込 

  書送付後 1週間経過しても連絡がない場合は、⼤変お⼿数ですが運営 
  事務局までお問い合わせください。 
  ⾦融機関名：⻘森みちのく銀⾏ 

         ⽀ 店 名 ：親⽅町⽀店（店番 201） 
        ⼝座種別 ：普通預⾦ 
         ⼝座番号 ：3225005 
         ⼝座名義 ：第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会 会⻑ 平林 健 
        （カナ） ：ダイゴジユウロクカイニホンシヨウニシヨウカカンキノウケンキユウカイ  

◆ 申込書送付ならびに問い合わせ先： 
            第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会学術集会 運営事務局 
            弘前⼤学医学部附属病院 ⼩児外科 平林 健、⼩林 完 
            〒036-8562 ⻘森県弘前市在府町 5 
            TEL：0172-39-5079 FAX：0172-39-5080 
                       E-mail：pedsurgery56arm@hirosaki-u.ac.jp 

 
u 免税措置： 寄附⾦に対する免税措置はございません。 
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FAX送信先： 0172-39-5080              申込期限：2026 年 9 ⽉ 30 ⽇ 
Eメール： pedsurgery56arm@hirosaki-u.ac.jp 
 

第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会 共催セミナー 申込書 
 

申込⽇ 年   ⽉   ⽇ 
貴社名  

ご担当者部署名  
ご担当者名  
ご連絡先  
希望セミナー名 第１希望                   

第２希望                   
希望のテーマ  
希望の座⻑ 
（未定の場合は未定と記載） 

お名前 
ご所属 

希望の演者 
（未定の場合は未定と記載） 

お名前 
ご所属 

備考  

 
◆ 申込書送付ならびに問い合わせ先： 

            第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会学術集会 運営事務局 
            〒036-8562 ⻘森県弘前市在府町 5 
            TEL：0172-39-5079 FAX：0172-39-5080 

              E-mail：pedsurgery56arm@hirosaki-u.ac.jp 
  

mailto:pedsurgery56arm@hirosaki-u.ac.jp
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FAX送信先： 0172-39-5080             申込期限：2026 年 11 ⽉ 30 ⽇ 
Eメール： pedsurgery56arm@hirosaki-u.ac.jp 

 
第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会 プログラム・抄録集 広告掲載 申込書 

 
申込⽇ 年   ⽉   ⽇ 
貴社名  

ご担当者部署名  
ご担当者名  
ご連絡先  
広告の種類 
 

□表２  □表３  □表４ 
□後付け１⾴  □後付け１/２⾴ 
ご希望の種類に☑をお付けください 

振込予定⽇ 年   ⽉   ⽇ 
備考  

 
◆ 申込書送付ならびに問い合わせ先： 

            第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会学術集会 運営事務局 
            〒036-8562 ⻘森県弘前市在府町 5 
            TEL：0172-39-5079 FAX：0172-39-5080 

              E-mail：pedsurgery56arm@hirosaki-u.ac.jp 
 
  

mailto:pedsurgery56arm@hirosaki-u.ac.jp
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FAX送信先： 0172-39-5080             申込期限：2026 年 11 ⽉ 30 ⽇ 
Eメール： pedsurgery56arm@hirosaki-u.ac.jp 

 
第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会 企業展⽰ 申込書 

 
申込⽇         年   ⽉   ⽇ 
貴社名  
ご担当者部署名  
ご担当者名  
ご連絡先  
お申込み⼩間数  
展⽰内容  
電気 
 

使⽤する（   ⼝）・（   Kw） 
使⽤しない 

備考  
 

 
◆ 申込書送付ならびに問い合わせ先： 

            第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会学術集会 運営事務局 
            〒036-8562 ⻘森県弘前市在府町 5 
            TEL：0172-39-5079 FAX：0172-39-5080 

              E-mail：pedsurgery56arm@hirosaki-u.ac.jp 
 
 
  

mailto:pedsurgery56arm@hirosaki-u.ac.jp
mailto:pedsurgery56arm@hirosaki-u.ac.jp
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FAX送信先： 0172-39-5080             申込期限：2027 年 2 ⽉ 12 ⽇ 
Eメール： pedsurgery56arm@hirosaki-u.ac.jp 

 
第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会 寄附⾦ 申込書 

 
申込⽇       年    ⽉    ⽇ 
寄附⾦額             円也 
貴社名  

ご担当者部署名  
ご担当者名  
ご連絡先  
振込予定⽇  
備考 
 

 

 
◆ 申込書送付ならびに問い合わせ先： 

       第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会学術集会 運営事務局 
       〒036-8562 ⻘森県弘前市在府町 5 
       TEL：0172-39-5079 FAX：0172-39-5080 

         E-mail：pedsurgery56arm@hirosaki-u.ac.jp 
   
  振込先：   ⾦融機関名：⻘森みちのく銀⾏ 
         ⽀ 店 名 ：親⽅町⽀店（店番 201） 

       ⼝座種別 ：普通預⾦ 
         ⼝座番号 ：3225005 
         ⼝座名義 ：第 56 回⽇本⼩児消化管機能研究会 会⻑ 平林 健 
        （カナ） ：ダイゴジユウロクカイニホンシヨウニシヨウカカンキノウケンキユウカイ  

mailto:pedsurgery56arm@hirosaki-u.ac.jp
mailto:pedsurgery56arm@hirosaki-u.ac.jp

