(倫)書式3-2　　　　　【伺い】（一括審査済み、審査不要）に付します。　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　受付年月日：（西暦）　　　年　 月　 日
	
	受付番号
	

	
	研究番号
	

	区分
	□介入研究　□二次研究
□観察研究（□前向き　□後ろ向き）
□その他（　　　　　　　　　　　）


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（上記は事務局扱い欄）


臨床研究変更申請書（変更）
（西暦）　　年　　月　　日提出
新潟県立がんセンター新潟病院長
申請者（研究責任者）
所属：
職名：
氏名：
下記の臨床研究について、以下のとおり変更を申請します。
記
	研究課題名
	

	変更文書等
	□研究計画書　□説明文書、同意文書　□研究責任者
□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	変更内容
	変更事項
	変更前
	変更後
	変更理由

	
	
	
	
	

	添付資料
	


