日本光生物学協会

奨励賞候補者

推薦書

２０２３年　　月　　日

賞選考委員会委員長殿　　　　　　　　　　

　　　　　推薦者氏名　＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

　貴協会の2024年奨励賞受賞候補者を下記のとおり推薦いたします．
１．受賞候補者

	ふりがな

氏　名


	　　　　　　　　 　

　(　　　才)　2024年3月末日時点
	　

　職　名

　　　　
	
	　

所属

学会
	

	 現住所
	〒


	　

　学　位
	

	
	名称


	

	所　属

機　関
	住所


	〒

	
	電話
	
	Fax
	

	
	電子メール
	

	選考の対象となる研究のテーマ
	

	 略歴（最終学歴と略歴）

（略歴の続き）




２．推薦者（自薦の場合は空欄とする）

	ふりがな

　氏　名


	
	職名
	

	
	名称


	

	所属機関
	住所


	〒

	
	電話
	
	Fax
	

	
	電子メール
	
	
	


３．推薦の理由（研究の内容を含めて，次頁の枠内に納めて下さい）

	　

（推薦の続き）




４．候補者の光生物学協会での発表歴（全発表者名・発表年・演題の順）と奨励賞応募歴、論文発表（全著者名・発表年・論文表題・掲載誌名・巻号・頁の順）。枠内に収まらない時は、ページを増やして下さい。
	・光生物学協会年会での発表（発表が無い場合は空欄）

・光生物学協会奨励賞応募歴
・論文発表（添付する論文には業績リストに*印を付して下さい．）



添付ファイル
 上記の論文の中から３編以内の論文
- 4 -

