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認知症　太郎1,2]　 認知症　次郎2]　 認知症　花子3]

Analysis of  英文表題　12 ポイント（太字Times New Roman） degree of cognitive impairment
Diagnosis of  英文副表題名11 ポイント（太字Times New Roman） and MRI
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 (
英文著者名
11
 
ポイント（Times New Romans）
)
「抄録」　目的：本文（9ポイント、ＭＳ明朝）。600字以内。対象と方法：認知障害を主訴として受診｢抄録｣は10.5ポイント太字明朝ＭＳ。一文字スペースを入れ本文を続ける。した症例○○例に対して・・解析をした。結果：MMSEと早期認知症の間には・・・・・・・・・・・。結論：早期認知症では、認知機能障害の・・・・・・可能性がある。

「Abstract 」 Objective: The study was本文（10ポイントTimes New Roman）。250語以内to assess the efficacy ｢Abstract｣は（10.5ポイントTimes New Roman）、一文字スペースを入れ本文を続ける・・. Methods:102 patients　were analyzed・・・・and were involved in the study.・・・.Results:Statistical analysis of・・・・・ revealed significant correlations　between Aand B.・・・. Conclusions: It may play a role in monitoring disease progression in the earl stage of dementia.
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1] 東都大学医学部　和文所属10 ポイント（ＭＳ明朝）老年○○学講座
Toto University英文所属10 ポイント（Times New Roman）, Department of ○, Division of ○
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 (
章
の見出しは、
中央に
置く
10.5ポイント
（
太文字　
ＭＳ明朝
）
)１．はじめに
本論文誌は、早期認知症に関する基礎的・臨床的研究であり、早期認知症の予防・診断・リハビリに寄与すると認められるもの、ならびにこれに関連ある領域の内容と規定されている1。  ○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○2－4。

２．対象と方法
２．１　対　象
○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○
○○○○
○○○○1-3,5○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○
○○○○
 (
図タイトルは和文または英文表記
とし、
通
し番号を付け、
図の下部に記載する。軸には明瞭に名前をつけ、測定値の単位を明示する。図中に統計学的に有意な点を示す場合
、
注釈
は図の
直
下に記載
)２．２．１　　患者の選定○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○
○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

２．２．２　　治療方法　以前記述したように6-7、○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○
○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○
３．倫理的配慮
○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

４．結　果
○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○
○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○
○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○
○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○
○○○○○○○○○○○○○○○○○○○
 (
通
し番号を付けた和文または英文
タイトルを、表の上部に記載する
)○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

５．考　察
　○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○との報告がみられる2,3,7。　○○○○○○○○○○
○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○
本多らによると○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○5，9，10。○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○。

６．まとめ
○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○10，11。
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