推　　　薦　　　書
　
  　年　　月　　日

公益財団法人

岡山県健康づくり財団　理事長　あて

　
推薦者（所属）　　　　　　　　　　　　　　
（職・氏名）　　　　　　　　　　　　
　「がんに関する研究・研修助成金」交付候補者として、関係書類添付のうえ、下記の者を推薦します。

記

	ふ り が な

氏　　名
	
	職　名
	

	生年月日
	大・昭・平　　 年　　　月　　　日
	年　齢
	　　　　　　才

	住　　所
	〒

	所属機関

住　　所
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　℡


研究・研修助成事業計画書

	所属機関名


	

	役職・氏名


	

	連絡先

TEL/FAX/E-mail
	

	研究主題


	


	研究の概要（目的、必要性、独創性等について焦点を絞り簡潔に記入して下さい。）



	研究計画･方法（具体的な研究方法、研究者の構成、手順等研究計画を記入して下さい。）



	研究内容要旨

（当該研究の特色、有益性、研究によって期待される成果、倫理面への配慮等を記入して下さい。）



	研究論文・研究成果等

（これまでの研究についての論文、研究成果を記入してください。）



研究・研修助成事業収支計画書
収入の部

	項　　目
	金　額（円）
	備　　考

	本　助　成　金
	３００，０００
	

	そ　の　他
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	合　　計
	
	


支出の部

	項　　目
	単　価（円）
	数　　量
	金　額（円）

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	合　　計
	
	
	


※　収支計画書に記載する経費は、主として、研究に直接関連する物品の購入等費用、その他研究推進に
　　必要な費用とする。
