　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　様式Ｂ


調査委託変更契約書

公益財団法人 田附興風会 医学研究所 北野病院（以下甲という）と　　　　　　　　　　　　　　（以下乙という）は、

西暦　年　月　日付で締結した調査委託契約書について、調査の研究期間、症例数または調査料の変更等が必要となったので、甲、乙協議のうえ、その一部を下記のとおり変更する。

記
	　
	調査名称
	　
	

	
	調査担当医師の所属・職・氏名
	
	

	　
	変　更　事　項
	　
	変　更　前
	変　更　後

	· 履行期限

· 予定症例数
· 委託契約料
· 責任医師・分担医師
· 実施計画書
· その他
	　
	　

	　
	変更理由
	　
	　


上記契約の締結を証するためこの契約書２通を作成し、当事者記名押印のうえ各自その１通を保有する。
西暦　　　年　　　月　　　日
（甲）　　所在地
大阪市北区扇町2丁目4番20号
名称

公益財団法人　田附興風会　医学研究所　北野病院
病院長

　　　

印
（乙）　　所在地
名称

代表者名　　　　　　　　　　　　　　

印　

