
 

 

＜申込先＞ 

第 35 回日本神経科学大会 大会事務局 

FAX:052-950-3370 

 

若手研究者国際交流会 

参加申込書 

 

 

申込日：2012 年   月    日 

 

(ふりがな) 

お名前 ：                                          

 

所属／勤務先 ：                                                                           

 

職業 ：   大学院生   ・   ポスドク   ・   学部学生     ※該当を○で囲んでください。 

      若手 PI   ･   その他（            ） その他の場合は( )内にご記入ください。 

 

ご連絡先 ： TEL:                  / FAX:                 

 

E-mail アドレス：                                                                          

 

ポスター掲示 ：  希望する  ・  希望しない   ※該当を○で囲んでください。 

 

開催日：2012 年 9 月 17 日(月) 17:00～19:00 (ポスター貼り付けなど準備は 16:00 から) 

場 所：名古屋国際会議場 白鳥ホール 

    〒456-0036 名古屋市熱田区熱田西町 1 番 1 号 

参加費：無料 

 

 

質問事項 ：                                                                                 

                                                                                            

 

その他 ご意見・ご要望：                                                                     

                                                                                            

                                                                                 

申込締切：2012 年 8 月 31 日(金) 


