ゲノム研究プロジェクト「MYCODE Research」を活用した
アンケート調査
申請書
	企業名

	

	HP
	

	担当者連絡先
	氏名
	

	
	Mail
	

	
	TEL
	

	
	住所
	

	アンケート調査を行いたい内容（概要）
	









	添付資料の有無
	□あり　　　□なし



※要件等を木原財団で確認した上でご連絡を致します。

提出方法
	メールタイトルを「デジタルヘルスアンケート調査」としてhealthtech@kihara.or.jpまでメール添付にてご提出ください。

担当
公益財団法人木原記念横浜生命科学振興財団
小林　雄輔
	healthtech@kihara.or.jp
045-502-4810
