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ポスター発表の先生方へ

1 ．ポスター発表
	 1 ）	 発表時間
	 	 発表： 4分　　質疑： 2分
	 2 ）	 発表日時
	 	 2 月11日（月・祝）　　 9：30〜10：30
	 3 ）	 発表にあたって
	 	 •�ポスターの貼付は下記の時間内にご自身でお願いします．
	 	 　撤去時間以降，会場内に残っているポスターは事務局にて処分いたします．

貼付時間 2月10日（日）　　  9：00〜 9 ：30
撤去時間 2月11日（月・祝）15：00〜16：00

	 	 •�ピンは各ポスターパネルにご用意しております．
	 	 •�発表者にはリボンをお渡ししますので，ご発表時には必ずご着用ください．
	 	 •�発表時間の10分前までにご自身のポスター前に待機してください．

2 ．発表時における利益相反（COI）の開示
	 　�平成27年度から「口腔インプラント学研究の利益相反（COI）に関する指針」細則 第 2条に基づき，

演題発表時の利益相反状態の開示が必須となりました．
	 　発表者は利益相反（COI）の有無を必ず開示してください．

ポスター発表の場合

ポスター内部の最下段に，HP（利益相反（COI）状態の申告について）よりダ
ウンロードした申告書を入れてCOIを開示してください．
但し，ポスター内部に記載しない場合はポスター下部にA 4 サイズの申告書を
貼付してください．

 学会HP http://www.shika-implant.org/coi/index.html 

3 ．発表方法
	 	 •�ポスターの掲示可能面サイズは，幅90cm，高さ180cmです．
	 	 •�上部90cm×20cmは，演題番号，演題名，所属，発表者の顔写真掲示スペースとし，下部90cm

×160cmが，本文・写真・図等のスペースとします．
	 	 •�発表内容（本文・写真・図等）は，幅90cm×高さ160cmの範囲で掲示してください．
	 	 •�演題番号（20cm×20cm）は運営事務局で

用意します．
	 	 •�演題名，氏名，所属，顔写真（発表者）は

各自でご用意ください．なお，下段には演
題名・氏名・所属を英文併記してください．

	 	 •�発表者の名前の前には〇をつけてください．

※本文は、28ポイント以上で
作成ください。
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