
（別紙様式）

1.通報受付

受付      年　　月　　日

①面談・②郵便・③電話（　　　　　　　　　　）・④FAX（　　　　　　　　　　）

氏名

所属

対象者（所属部課名）

内容

該当法令等

     年　　月　　日 連絡者

内容

調査の要否 要　・　否 理由

2.調査等（調査を行う場合のみ記入）

実施者

協力者

調査開始日       年　　月　　日 調査終了日

調査結果

改善方策

通知日       年　　月　　日 通知者

通知内容

通知者のコメント

4.不利益な取扱の確認
確認日      年　　月　　日 連絡者

通報者
協力者

不利益な取扱いへの対応措置

通　　　報　　　記　　　録

　匿　名

受付者

⑤電子メール（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

年　　月　　日

    有　・　無
    有　・　無

不利益な取扱の有無

3.結果の通知（調査を行う場合のみ記入）

方法

通報者

通報内容

受付後の連絡



・公的研究費の不正使用に関する通報窓口 
  公的研究費の不正使用に関する通報がありましたら、総務企画部総務企画係長までご

連絡をお願いします。 
   ①郵 便：〒108-0074 東京都港区高輪 1-3-13 NBF 高輪ﾋﾞﾙ 4F 
        「財団法人年金シニアプラン総合研究機構総務企画部総務企画係長」宛 
   ②電 話：03-5793-9411 
   ③ＦＡＸ：03-5793-9413 
   ④電子メール：tsuho@nensoken.or.jp 
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