
湯浅泰雄賞推薦書（自薦）

　推薦者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　）一般会員　（　　）学術会員

人体科学会第１9回湯浅泰雄賞の候補として、以下の通り、推薦いたします。

①『人体科学』に掲載された論文
	論文タイトル
	

	第　　巻
	第　　号
	ページ数　　PP.     ～



★推薦理由（400字程度）を別紙に書き、添付してください。
　　　

②会員が執筆した本学会の理念にふさわしい著書
	書　　　名
	

	出　版　社
	
	出版月日
	



★著書の概要（A4用紙1枚）と推薦理由（400字程度）を添付してください。
　　★書評などがありましたら、添付してください。

③会員による本学会の理念にふさわしい実践活動
	活動の名称
	
	日時
	

	場　所
	
	主催・共催等
	

	参加対象
	
	参加人数
	


★活動内容の説明（A4用紙1枚）と推薦理由（400字程度）を添付してください。
　　　　　　★活動を示すチラシ、プログラムなどを添付してください。



選考の過程で必要書類等、問い合わせをさせていただく場合があります。速やかに連絡をとることのできる連絡先を下記にご記入ください。
【問い合わせ先】
	







湯浅泰雄賞推薦書（他薦）

推薦者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

[bookmark: _GoBack]人体科学会第１9回湯浅泰雄賞の候補として、以下の通り、推薦いたします。

①『人体科学』に掲載された論文
	著者（被推薦者）
	

	論文タイトル
	

	第　　巻
	第　　号
	ページ数　　PP.     ～



★推薦理由（400字程度）を別紙に書き、添付してください。
　　　

②会員が執筆した本学会の理念にふさわしい著書

	著者（被推薦者）
	

	書　　　名
	

	出　版　社
	
	出版月日
	



★著書の概要（A4用紙1枚）と推薦理由（400字程度）を添付してください。
　　★書評などがありましたら、添付してください。

③会員による本学会の理念にふさわしい実践活動

	被推薦者
	

	活動の名称
	
	日時
	

	場　所
	
	主催・共催等
	

	参加対象
	
	参加人数
	


★活動内容の説明（A4用紙1枚）と推薦理由（400字程度）を添付してください。
　　　　　　★活動を示すチラシ、プログラムなどを添付してください。

選考の過程で必要書類等、問い合わせをさせていただく場合があります。速やかに連絡をとることのできる連絡先を下記にご記入ください。
【問い合わせ先】
	





