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筆頭著者氏名： ほか 名

筆頭著者所属：

筆頭著者連絡先：（〒 ）※必ず住所も記入して下さい。

（TEL： FAX： ）

メールアドレス：

共著者氏名： ※以下に共著者の氏名を記載して下さい。

連絡著者名（corresponding author）：

※筆頭著者と異なる場合のみ記載してください。査読結果は筆頭著者と連絡著者の両方にご連絡します。

連絡先：（〒 ） ※必ず住所も記入して下さい。

（TEL： FAX： ）

メールアドレス：

論文名：

希望論文種別：希望する種別（下記）を〇で囲って下さい。

総説 論説 原著 速報 実践報告

迅速査読希望： 有 無 希望する方を〇で囲み，「有」の場合は理由に該当するものに⃞✓をつけて下さい。

□学位審査のため（学位審査教育機関名： ）

□日本学術振興会特別研究員応募のため

□その他（ ）

指導教員自筆署名：

その他：事務局または編集委員会への連絡事項があれば記載して下さい。


