別紙2
受付番号　＃　　
公益財団法人サントリー生命科学財団
2024年度SUNBOR GRANT申請書
2024年　月　日
	ふりがな
	
	年齢(2024.4.1現在)
	生年月日(西暦)

	氏名
	
	
	　　　　年　　月　　日生

	学位取得年月
	
	(延長特例を受ける場合には理由)

	所属・職位（大学、研究所、学部学科、研究科、分野、専攻、教室等・教授、准教授、講師、助教等）



	所属住所 〒

電話：　　　　　　　　　　　　　　(E-mail:                                      )（携帯メール不可）

	研究課題名（40字以内厳守）


	申請課題を含め、他の研究課題における2024-26年度の主な競争的研究資金の獲得状況（申請中を除く）

	資金制度・種別
（配分機関名等）
	研究科題名
　　　　　　　　　（研究代表者氏名）
	代表/分担
	研究期間
	2024年度研究費
(千円) (期間全体の額)

	(例)科研費・若手B
（JSPS）
	・・・・・・の研究
（○○××）
	代表
	23-25
	3,000
(5,000)

	
記載する時に（例）を削除してください








	






	






	






	







	課題の概要（目的、方策などの概要を500-600字（英文1,000-1,200字）で記述。図の使用を禁止し、字数を超えた場合は受け付けません。）




	研究計画（準備状況、成果の目標、年度ごとの計画、発展性等を簡潔かつ明瞭に以下の2ページ以内で記述。図・写真等は計3つ以内。）

	



	研究計画（つづき。ページの追加があった場合は受け付けません）

	


 
	論文等の業績（申請課題に密接に関連する直近5カ年の論文、学会発表、特許等の業績リスト。形式は自由。本ページ1枚以内）

	



本申請書に記載された個人情報等は、本選考の目的のみに使用し、選考の終了後には当方で責任をもって破棄します。

公益財団法人サントリー生命科学財団
