
13131313：：：：45454545 一般演題一般演題一般演題一般演題 座座座座 長長長長 福岡大学病院摂食・嚥下障害看護認定看護師 緒方緒方緒方緒方 静子静子静子静子

①①①①「「「「嚥下食嚥下食嚥下食嚥下食ののののアミノアミノアミノアミノ酸分析酸分析酸分析酸分析のののの検討検討検討検討」」」」 九州女子大学家政学部栄養学科 山田山田山田山田 志麻志麻志麻志麻

②②②②「「「「在宅高齢者在宅高齢者在宅高齢者在宅高齢者のののの嚥下状態嚥下状態嚥下状態嚥下状態とととと栄養評価栄養評価栄養評価栄養評価」」」」 九州女子大学家政学部栄養学科 酒井酒井酒井酒井 理恵理恵理恵理恵

③③③③「「「「募集中募集中募集中募集中（（（（おおおお問問問問いいいい合合合合わせはわせはわせはわせは原土井病院地域連携室原土井病院地域連携室原土井病院地域連携室原土井病院地域連携室までまでまでまで））））」」」」

14：30 休 憩

14141414：：：：45454545 講演講演講演講演２２２２（日本摂食嚥下ﾘﾊ学会認定士単位ｾﾐﾅｰ申請中)

座座座座 長長長長 平成紫川会 小倉記念病院脳卒中センター 脳神経外科 部長 松本松本松本松本 省二省二省二省二

『『『『認知症認知症認知症認知症のののの食支援食支援食支援食支援のためののためののためののための基礎知識基礎知識基礎知識基礎知識』』』』

地方独立行政法人東京都健康長寿医療センター研究所

社会科学系 専門副部長 平野平野平野平野 浩彦浩彦浩彦浩彦 先生先生先生先生

16：15 閉会の挨拶

10：30 開 場

10101010：：：：55555555 開会開会開会開会のののの挨拶挨拶挨拶挨拶 福岡大学病院 歯科口腔外科講師 梅本梅本梅本梅本 丈二丈二丈二丈二 （当番幹事）

11111111：：：：00000000 講演講演講演講演１１１１（日本摂食嚥下ﾘﾊ学会認定士単位ｾﾐﾅｰ申請中)

座座座座 長長長長 特定医療法人順和 長尾病院副院長 薛薛薛薛 克良克良克良克良

『『『『パーキンソンパーキンソンパーキンソンパーキンソン病病病病をををを中心中心中心中心としたとしたとしたとした神経難病神経難病神経難病神経難病のののの嚥下障害嚥下障害嚥下障害嚥下障害』』』』

独立行政法人国立精神・神経医療研究センター病院 神経内科 医長

パーキンソン病・運動障害疾患センター 山本山本山本山本 敏之敏之敏之敏之 先生先生先生先生

12：30 休憩

午前午前午前午前のののの内容内容内容内容 ――参加費:1,000円

午後午後午後午後のののの内容内容内容内容 ――参加費:1,000円

第８回福岡摂食・嚥下サポート研究会

プログラムプログラムプログラムプログラム

主主主主催催催催：：：： 福岡摂食福岡摂食福岡摂食福岡摂食・・・・嚥下嚥下嚥下嚥下サポートサポートサポートサポート研究会研究会研究会研究会

後後後後援援援援：：：： （（（（公社公社公社公社））））福岡県医師会福岡県医師会福岡県医師会福岡県医師会，，，， （（（（公社公社公社公社））））福岡県栄養士会福岡県栄養士会福岡県栄養士会福岡県栄養士会，（，（，（，（公社公社公社公社））））福岡県看護協会福岡県看護協会福岡県看護協会福岡県看護協会

（（（（社社社社））））福岡県言語聴覚士会福岡県言語聴覚士会福岡県言語聴覚士会福岡県言語聴覚士会，，，， （（（（社社社社））））福岡県歯科医師会福岡県歯科医師会福岡県歯科医師会福岡県歯科医師会，（，（，（，（社社社社））））福岡県歯科衛生士会福岡県歯科衛生士会福岡県歯科衛生士会福岡県歯科衛生士会

（（（（公社公社公社公社））））福岡県理学療法士会福岡県理学療法士会福岡県理学療法士会福岡県理学療法士会，，，，福岡県老人福祉施設協議会福岡県老人福祉施設協議会福岡県老人福祉施設協議会福岡県老人福祉施設協議会 （（（（五十音順五十音順五十音順五十音順））））

協協協協賛賛賛賛：：：： 日清日清日清日清オイリオグループオイリオグループオイリオグループオイリオグループ（（（（株株株株），（），（），（），（株株株株））））ユースユースユースユース，，，，特定医療法人特定医療法人特定医療法人特定医療法人 原土井病院原土井病院原土井病院原土井病院

【【【【開催日時開催日時開催日時開催日時】】】】 平成平成平成平成２５２５２５２５年年年年１２１２１２１２月月月月８８８８日日日日（（（（日日日日））））

午前の部 11：00～12：30，午後の部 13：45～16：15

【【【【場場場場 所所所所】】】】 福岡国際会議場福岡国際会議場福岡国際会議場福岡国際会議場 ５F国際会議室

〔福岡市博多区石城町２-１ TEL 092－262－4111〕

【【【【定定定定 員員員員】】】】 ４２０４２０４２０４２０名名名名

【【【【申込方法申込方法申込方法申込方法】】】】 FAX（裏面参照）または研究会HPよりお申込み下さい

ホームページホームページホームページホームページ：：：：enge-support.jp

FUKUOKA

＊＊＊＊同日開催同日開催同日開催同日開催 医療医療医療医療・・・・介護福祉食品展示会介護福祉食品展示会介護福祉食品展示会介護福祉食品展示会（（（（福岡国際会議場福岡国際会議場福岡国際会議場福岡国際会議場4F4F4F4F））））

主催主催主催主催：：：：株式会社株式会社株式会社株式会社ユースユースユースユース、、、、九州東邦株式会社九州東邦株式会社九州東邦株式会社九州東邦株式会社



第８回 福岡摂食・嚥下サポート研究会

参加申込書 （FAX専用）

申込先 特定医療法人 原土井病院

Ｆ Ａ ＸＦ Ａ ＸＦ Ａ ＸＦ Ａ Ｘ

Ｔ Ｅ Ｌ

M a i l

／／／／０９２０９２０９２０９２－－－－６９１６９１６９１６９１－－－－３９６１３９６１３９６１３９６１

／０９２－６９１－３８８６

／ renkei@haradoi-hospital.com

参加費 午前 1,000円 ・ 午後 1,000円 ・ 終日 2,000円

締め切り
定員になり次第、締め切らせていただきます。

（４２０名）

平成平成平成平成２５２５２５２５年年年年１２１２１２１２月月月月８８８８日日日日（（（（日日日日））））

午前午前午前午前：：：：

午後午後午後午後：：：：

11111111：：：：00000000～～～～12121212：：：：30303030

13131313：：：：45454545～～～～16161616：：：：15151515

いずれかを

○で囲んで

ください。

御芳名

貴施設名

御住所

〒

☑ □ 施設 or □ 自宅

職種

ＴＥＬ ＆ ＦＡＸ

E-Mail

摂食嚥下

リハビリテーション学会

認定士

□ 有 or □ 無 認定番号

Ⅰ ・午前のみ参加

Ⅱ ・午後のみ参加

Ⅲ ・両方とも参加


