様式3 -1 (JSAS-R 特殊項目抽出依頼用紙)
日本航空医療会ドクターヘリレジストリのデータを用いた
研究特殊項目抽出依頼用紙
申請日 2024年      月      日
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　     
JSAS-Rデータ利用委員会 行き
jsas@herusu-shuppan.co.jp　　　　　　　 所属施設　　    ＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿_　　　　　　　　　　　　　　　
申請者(自署)    ＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿　　　　　　　　　　　　　　　　
E-mail Address  ＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿　　　　　　　　　　　　　　
施設責任者(自署)＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿　　　　　　　　　　　　　　

JSAS-R データを用いた研究について特殊項目の抽出を依頼いたします。
	研究課題名（仮）
	



