
　　　　年度日米科学技術協力事業核融合分野実施計画書
様式Ｂ３
　　　年　　月　　日
（Ｊ→ＵＳ）〈研究者派遣〉
キーパーソン氏名：




	1
	課　　　題
	（和文）

（英文）

	2
	実施責任者
	 所属：　　　　　　　　　職名：　　　　　　氏名：
 E-mail：
 TEL : 

※学生の場合、指導教官の氏名及び連絡先(TEL,e-mail)を「10その他」に記載してください。

	3
	資　　　格
	博士（　　　　　　　大学）

	4
	略　　　歴
	年　　月
	摘　　要　（最終学歴・職歴等）

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	5
	派遣者が現在

従事している

研究の内容
	

	6
	派遣期間
	　　　　　年　　月　　日（　）　〜　　　　　年　　月　　日（　）（　　日間）

	7
	派遣先及び

受入責任者
	 機関等名： 

 受入責任者名：
E-mail：

	
	
	 DOE担当者名：

	8
	派遣先が主として行っている研究の内容及び折衝経緯
	

	9
	目的及び期待される成果

(派遣先で従事する研究内容の詳細を記入願います)
	

	10
	その他
	（複数回派遣を希望する場合は，キーパーソンと相談の上，その旨記入すること）


