
様式　1
（学会誌発表）利益相反事項届出書
令和　　 年 　　月　　 日 

日本在宅薬学会　 御中 

論文タイトル：                                                 
筆頭著者（所属・氏名）
所属：                                                　　　　　
氏名：　　　　　　　　　　　
共著者（所属・氏名）

所属：                                                　　　　　
氏名：　　　　　　　　　　　
所属：                                                　　　　　
氏名：　　　　　　　　　　　

所属：                                                　　　　　
氏名：　　　　　　　　　　　
所属：                                                　　　　　
氏名：　　　　　　　　　　　
所属：                                                　　　　　
氏名：　　　　　　　　　　　
所属：                                                　　　　　
氏名：　　　　　　　　　　　
所属：                                                　　　　　
氏名：　　　　　　　　　　　
日本在宅薬学会　学会誌への論文投稿にあたり，同届出書別紙様式 2 記載の利益相反事項に関する質問事項について，別紙の通り報告いたします． 

様式2　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　学会誌発表　利益相反開示事項
	氏名
	利益相反

なし
	1.企業の職員
	2.企業等の顧問職
(100万円以上)
	3.株式等配当(100万円以上)
	4.講演料等
(50万円以上)
	5.原稿料等
(50万円以上)
	6.受託研究費・寄付金等
(200万円以上)
	7.専門的証言・助言等
(100万円以上)
	8.贈答品等

(5万円以上相当)
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※前年度１年間（4月1日～翌年3月31日をいいます．) の筆頭著者・共著者の全員の利益相反開示事項について報告して下さい．
（筆頭著者を先頭に1行に1名分ご記入下さい．）
※上記1～8について申告する利益相反開示事項がない場合は，「利益相反なし」にチェックを付けて下さい．










