＜様式１2＞
西暦　　　　年　　月　　日

茨城県看護研究学会演題申込書


応募（発表）者　氏名 (ふりがな)　　　　　　　　　　　　　　　会員番号（県）　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ＴＥＬ
所属施設名（正式名称）　　　　　　　　　　　　　　ＦＡＸ　　　　　　　　　　

所在地　　　〒　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

申込者連絡先　　　　　　　　　部署　　　　　　　　ＴＥＬ　　　　　　　　　　

【演題名】



【キーワード】　（研究内容を表すキーワードを3～5個あげてください）



【発表形式】　希望する番号に○をつけてください

　　　　　　１　口演　　　　　　２　示説　　　　　３　どちらでもよい

【書類提出】
　　　１　看護協会演題申込書＜様式１6＞
　　　２　抄録原稿（１部は所属・氏名を記入、もう１部は所属・氏名無記入（査読用）とし、計２部提出すること）
　　　３　抄録原稿チェックリスト＜別添１＞
　　　４　看護研究における研究倫理　チェックリスト＜別添２＞


※抄録は、茨城県看護協会ホームページ（https://www.ina.or.jp）掲載の看護研究学会募集要綱をご覧ください。
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