
様式１

群馬大学生体調節研究所長　殿

所属機関名：
職　　　名：
申請代表者：

勤務先所在地：
電話番号：
E-メール：

下記により令和　年度の共同研究を実施したいので申請します。

３．研究期間

申請代表者名 所属 職名 年齢 性別

　 　
分担研究者名 所属 職名 年齢 性別

　

　

　

　

　

分野名 担当教員名

　

令和　　年　　月　　日　〜　令和　　年　３月３１日

※年齢・性別の記入については、統計処理目的のみに使用するものであり、
　 それ以外に使用することはありませんので、記入願います。

４．共同研究組織 　

５．生体調節研究所の受入担当分野名及び担当教員名

群馬大学生体調節研究所内分泌・代謝学共同研究拠点　一般共同研究　申請書

令和　　年　　月　　日

 
 
 
 
 
 

記

１．研究課題名

２．研究内容



記入例
様式１

群馬大学生体調節研究所長　殿

所属機関名：
職　　　名：
申請代表者：

勤務先所在地：
電話番号： 00－000－0000
E-メール：

下記により令和６年度の共同研究を実施したいので申請します。

３．研究期間

申請代表者名 所属 職名 年齢 性別

○○　○○ ○○大学医学系研究科　 准教授 43 男
分担研究者名 所属 職名 年齢 性別

○○　○○ ○○大学医学系研究科　 大学院生 28 男

　

　

　

　

分野名 ○○〇〇○○分野 担当教員名

４．共同研究組織 　

５．生体調節研究所の受入担当分野名及び担当教員名

〇〇　〇〇

※年齢・性別の記入については、統計処理目的のみに使用するものであり、
　 それ以外に使用することはありませんので、記入願います。

群馬大学生体調節研究所内分泌・代謝学共同研究拠点　一般共同研究　申請書

令和　６年　８月　１０日

記

１．研究課題名 ○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

令和　６年　９月　１日　〜　令和　７年　３月３１日

２．研究内容
○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○
○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

○○大学医学系研究科　
准教授
○○　○○
○○市○○町ｘ-ｘ-ｘ　

xxx@xxx.xx.xx
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mailto:xxx@xxx.xx.xx
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