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	【一般演題】
	（9:45~10:35）演劇ホール
	座長：いまきいれ総合病院　     梅北 裕司
	座長：都城医療センター 　　青野 美根子
	1．“みる” 説明で不安を減らす ～ 内視鏡検査における動画導入と患者の受け止め ～
	2．医療DX×動画説明の効果 ～ 下部内視鏡検査の動画説明を利用して ～
	3．レミマゾラムを用いたバランス鎮静の安全性、患者満足度調査

	4．内視鏡検査終了後の待ち時間管理におけるＤＸ活用
	5．小腸カプセル内視鏡検査・大腸内視鏡検査同日実施における前処置工夫の効果





