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20　　　　年　　月　　日
産学連携研究終了報告書
IT/Database部会　部会長　殿
申請者
  所属　　　　　　　　　　　　　　　
職名　　　　　　　　　　　　　　　
氏　名　　　　　　　　　　　（自著）
　下記のとおり、産学連携研究の終了を報告いたします。
記
	報告内容
	 □研究終了

	受付番号
	

	研究課題名
	

	研究期間
	西暦　　　　年　　月　　日　　　～　　西暦　　　年　　月　　日
※JROADデータ利用期間を記載

	対象疾患
	

	終了の理由
	

	研究実施内容及び成果
	

	成果発表
（学会発表・論文等）について


	（必要に応じ、指定する様式を別途併せて提出する事）


