
第 44 回社団法人日本精神保健福祉士協会全国大会
第７回日本精神保健福祉学会

演題及び抄録原稿の募集について

本協会では、来年６月 12 日から 14日までの３日間（12 日の自主企画を含む）、神奈川県横浜市に
おいて「第 44回社団法人日本精神保健福祉士協会全国大会・第７回日本精神保健福祉学会」（以下「第
44回全国大会・第７回学会」という。）を開催いたします。

つきましては、第７回学会（学術集会）プログラムとなる分科会について、演題及び抄録原稿を募

集いたします。
各締切日をご確認のうえ、構成員の皆様からの多数のご応募をお待ちしています。

［演 題 申 込 締 切 日］200７年 12 月 17 日（月）（当日消印有効）
［抄録原稿提出締切日］2008 年 １ 月 15 日（火）（当日消印有効）

※査読委員会での審査等後、抄録集掲載用に抄録原稿の再提出をお願いします（Ⅵ－３参照）。

□ 演題及び抄録原稿募集要領 □

Ⅰ．演題申込者及び発表者の資格
１．演題申込者及び発表者は、原則として構成員に限ります。精神保健福祉士の資格を有する非構
成員は、演題申込みの時点で別途入会申込みを行っていただき、年内に開催する常任理事会（最
終 12月 15、16 日）での入会承認を得てください。

２．精神保健福祉士の資格を有さない非構成員は、構成員との共同により演題申込み及び発表をす
ることができます。ただし、その過半数は構成員であることが条件になります。

Ⅱ．発表内容の対象
発表内容は未発表のものに限ります。他の学会にて発表（予定を含む）したものはご遠慮ください。

Ⅲ．倫理上の対応

演題申込用紙及び抄録原稿その他発表に使用する資料（以下「抄録原稿等」という。）は、人権を最
優先し、個人情報保護に配慮した表記として次の事項にご留意ください。

１．事例及び写真

１）事例及び写真（以下「事例等」という。）の使用は、演題申込前に対象者の承諾を得るととも
に、原稿等に明記すること。

２）対象者の承諾を得ることができない場合、その理由を演題申込用紙に明記するとともに、原
稿等に明記すること。

２．対象者に関わる事項
１）氏名は、イニシャルではなく、Ａ氏、Ｂ氏といった任意のアルファベットを用いること。
２）年齢は、「63歳」であれば「60歳代前半」とすること。

３）特定の年月は、「2000年４月」であれば「Ｘ年Ｙ月」等とすること。
４）その他個人を特定できる内容は、抄録原稿等の内容に影響しない範囲で変更すること。

３．上記の他、調査及び共同研究等に係る発表の場合、調査及び共同研究等の協力者、関係機関等

の承諾を得ること。



Ⅳ．表記方法
抄録原稿等は、次の表記方法を遵守してください。
１．文体は「…である」調とし、新かな、常用漢字、算用数字、慣用の単位符号を用いること。

２．見出し番号は、順にⅠ、１、１－１、１）、（１）、①とすること。
３．外来語、外国人名（地名）、適当な日本語訳のない述語等は、カタカナを用いること。
４．図、表及び写真には図１、表１及び写真１等の番号をつけること。
５．年号は西暦（元号）とすること。［例］2008（平成 20）年

６．文献記載その他の表記方法は、機関誌「精神保健福祉」の投稿規定に準じること。

Ⅴ．演題申込み

１．別表「募集演題のキーワード一覧」をご確認いただき、別紙「演題申込用紙」に必要事項をご
記入のうえ、全国大会・学会運営委員会学会事務局（以下「学会事務局」という。）まで「郵送」
にてお申込みください。なお、ファクシミリやＥメールでの申し込みはお受けできません。

２．演題申込用紙へのご記入に際しては次の点にご留意ください。

１）発表主体（単独・集団（精神保健福祉士）・集団（多職種））を選択し、☑を付けること。
２）発表内容（実践報告・調査研究・文献研究・日本協会または都道府県協会事業報告）を選択
し、☑を付けること。

３）発表形式（口述発表・ポスターセッション）を選択し、☑を付けること。
４）発表内容にもっとも近いキーワードを別表「募集演題のキーワード一覧」から選択（Ａ：３
つまで、Ｂ：１つまで、Ｃ：１つまで）し、次の記入例を参考に、記号で記入すること。なお、

「その他」の場合は［ ］内にキーワードを記入すること。
[記入例]「スーパービジョンに関する演題」を申込む場合

⇒Ａ（16、46、49）、Ｂ（９）、Ｃ（11）
５）事例等の使用承諾状況（済・未）を選択し、☑を付ける。「未」の場合は理由を明記すること。

６）発表に必要な機器（パソコン、スライド映写機）を選択し、☑を付けること。パソコンを選
択した場合、使用ソフトウエア（Microsoft PowerPoint）のバージョンを○で囲むこと。なお、
その他のバージョン等の場合はその内容を記載すること。

Ⅵ．抄録原稿の提出
１．「Ⅳ．表記方法」を遵守のうえ、次の要領にて抄録原稿を２部作成し、学会事務局まで「郵送」
にてご提出ください。なお、ファクシミリやＥメールでの提出はお受けできません（抄録原稿作

成例をご参照ください）。
１）パソコンあるいはワープロで作成（推奨ソフトウエア：Microsoft Word）し、Ａ４用紙１枚
に演題名、発表者（○印とふりがな）及び所属、共同発表者（ふりがな）及び所属（発表者を

先頭にすること）、本文（1,400～1,600字以内）の順で収めること。
２）用紙設定は「用紙サイズＡ４、上下余白 20ミリ、左右余白 20ミリ」に設定すること。
３）フォントは演題名と本文中の見出はゴシック体、その他は明朝体（日本語・英数字）を使用
すること。また、サイズは演題名 14 ポイント、その他は 11 ポイントを使用し、１行 45 字詰

め、行間 16.15 ポイントとすること。
２．ご提出いただいた抄録原稿は、日本精神保健福祉学会規程（規程第 17号）に基づく査読委員会
にて審査等し、演題の採否を決定します。その際、抄録原稿に倫理上不適切な用語・表現等が認

められる場合、提出者に訂正等を求めることがあります。また、提出多数の場合、ポスターセッ
ションに変更いただくこともあります。

３．上記２の審査等後、抄録集用として、フロッピーディスクや CD-R 等（以下「FD等」という。）
により学会事務局まで「郵送」にてご提出いただきます（FD等は返却いたしません）。



［抄録原稿作成例］
上下・左右余白 20ミリ、行間 16.15ポイント

５ 10 15 20 25 30 35 40 45

（改行）

演題名（フォントはゴシック体、文字サイズは 14ポイント）

（改行）

○山
やま

田
だ

太郎
たろ う

（・・病院） 鈴木
すず き

花子
はな こ

（・・センター） 山田
やま だ

一郎
いちろう

（・・施設）

（改行）本文の冒頭は１字空けること

□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□
□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□
□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□□

※次のＵＲＬから所定の書式ファイル（Microsoft Word）をダウンロードできます。

http://www.japsw.or.jp/taikai/2008/shoshiki.htm

Ⅶ．発表時間
１．口述発表

１）発表 15分、質疑応答 10分を予定しています。
２）発表会場や発表順番その他必要な事項は、発表者に別途文書にてご連絡します。

２．ポスターセッション
１）６月 14日（土）の１日展示（９時から 16時まで）を予定しています。

２）発表 10分、質疑応答５分を予定しています。
３）ポスター規格や展示会場その他必要な事項は、発表者に別途文書にてご連絡します。

Ⅷ．その他
抄録集掲載用の抄録原稿や当日使用される PowerPoint ファイル、スライド、当日配布資料の提出時

期等については、発表者に別途文書にてご連絡いたします。

【お問い合わせ】
＜演題申込及び抄録原稿提出等＞
第 44回全国大会・第７回学会運営委員会 学会事務局（担当：根本、佐藤）

〒243-0005 神奈川県厚木市松枝２－７－１ 医療法人弘徳会 愛光病院内
（電 話）０８０－６８０９－３７００

＜本協会への入会等＞
社団法人日本精神保健福祉士協会 事務局

〒160－0022 東京都新宿区新宿１－11－４ ＴＳＫビル７Ｆ－Ｂ
（電 話）０３－５３６６－３１５２ （ＦＡＸ）０３－５３６６－２９９３
（E-mail）office@japsw.or.jp （ＵＲＬ）http://www.japsw.or.jp

日本精神保健福祉学会は、定款第 40 条に基づく本協会内学会です。実践に根ざした精神保健福祉士及び精神保健福祉

に関する学術研究振興を目的とした事業のひとつとして、毎年度、全国大会と連携した「学術集会」を開催しています。



［別表］

第 44 回全国大会・第７回学会
募集演題のキーワード一覧

第７回学会（学術集会）は、サブテーマにもあるように「さまざまな“枠”をこえて」、発表者と
参加者が共に考え、議論し合える場作りを企画しています。そのため、応募された演題の内容を学会
事務局で検討してから分科会テーマを決めて、振り分けを行います。

Ａ．「内容」のキーワード（３つまで）

○ソーシャルワーク援助技術関連
1）面接相談 2）訪問支援 3）退院促進支援 4）ＳＳＴ 5）デイ・ナイトケア 6）ＡＣＴ 7）家族支援

8）就労・復職支援 9）居住支援 10）ケアマネジメント 11）資源開拓 12）チームアプローチ 13）ネットワーク

14）生活支援（恋愛・結婚・出産・子育て・離婚・借金・余暇など） 15）当事者活動支援 16）組織管理

17）コミュニティーワーク 18）ソーシャルアクション 19）援助境界（バウンダリー）

20）精神保健福祉ボランティア 21）福祉教育 22）ジェネラリスト・ソーシャルワーク

○精神保健福祉士関連
23）専門性 24）Ｙ問題 25）アイデンティティ 26）職場環境・立場 27）歴史 28）資格法 29）職業的ジレンマ

30）かかわりの視点（自己決定の尊重・人と状況の全体性・生活者としての視点・エンパワメントなど）

○法制度関連（順不同）

31）精神保健福祉法 32）医療法 33）介護保険法 34）高齢者虐待防止法 35）個人情報保護 36）自殺対策基本法

37）児童虐待防止法 38）障害者雇用促進法 39）障害者自立支援法 40）心神喪失者等医療観察法 41）生活保護法

42）ＤＶ防止及び被害者保護法 43）権利擁護関連 44）年金制度

○教育・研修関連
45）現場実習のあり方（指導者のあり方、評価方法、個人情報保護、実習受け入れ環境等） 46）現場のＯＪＴ

47）研修（本協会、都道府県協会、団体等） 48）卒後教育

49）スーパービジョン（個人・セルフ・グループ・ライブ・ピア等） 50）事例検討会

51）精神保健福祉士の養成のあり方（カリキュラムやシラバス等）

52）教育機関における実習指導のあり方（教員のあり方、巡回指導・実習報告等）

○その他
53）その他

Ｂ．「ライフステージ」のキーワード（１つまで）
1）胎児期 2）乳幼児期 3）学童期 ４）思春期 5）青年期 6）中年期 7）老年期 8）終末期 9）全般

10）該当なし 11）その他

Ｃ．「対象領域」のキーワード（１つまで）
1）障害者福祉 2）児童福祉 3）母子福祉 4）高齢福祉 5）生活保護 6）司法福祉 7）医療福祉 8）家族福祉

9）地域福祉 10）福祉教育 11）専門職養成教育 12）制度政策 13）産業 14）雇用就労 15）メンタルヘルス

16）災害 17）学校・教育（スクールソーシャルワーク） 18）地域住民 19）その他

［2007年９月 28日作成］


