
様式 甲 1（大学院課程の論文審査願） 

   年   月   日   指
導
教
授 

証 
 

印 大阪医科薬科大学大学院医学研究科長 殿   

医学研究科  医学専攻   

          学   
印 

氏  名               印   
 

学 位 論 文 審 査 願 
 

このたび本学学位規程 第 3 条第 2 項により  

博士（医学）の学位を受けたいので下記のとおり  

関係書類を添え学位論文を提出いたしますか 

ら御審査ください  

1 主 論 文 編  冊  各 6 通  

2 参 考 論 文 編 
 

冊  各 1 通  

3 論 文 目 録 2 通  

4 主論文の内容抄録 2 通  

5 研究内容全体の要約 2 通  

6 履 歴 書 2 通  

7 審 査 手 続 料    金  5 万 円  

未公表主論文の場合は、掲載予約決定刊行物の「掲載予定証明書」を添えること。 

また、公表が完了した時点で速やかに「博士論文公表届」を提出すること。 

※上記願出のありました個人情報は、本人の承諾なしに第三者に提供することは致しません｡ 

（専攻授業科目名） 学 

【課程博士用 記入例】 
・記載項目は自筆により記入すること。 

氏名漢字は略字等を使用せず、戸籍のとおり
正確に記入してください。その他提出書類に
おいても 同一の漢字を使用してください。 

目録と同じ数で記入してください。 

必ず出版元又は雑誌発行学会へ掲載予定証明書を発行してもらうよう依頼してください。証明書の発行が
されていない場合は、早目に大学院課へお問合せください。又、本学学位規程第 18 条では学位記を授与
された日から 1 年以内に公表を終えることとされています。未公表論文を主論文とされる方は、これを考
慮した上で、申請してください。 
 

指導教授が二名の場合は 
欄外に捺印してください。 

印 


