
「医薬品相互作用研究」投稿論文チェックリスト（要提出） 
筆頭著者名：  
 
論文タイトル：  
 
 

 

チェック 項目 

 

投稿原稿の筆頭著者もしくは連絡著者は一般社団法人医薬品相
互作用研究会の 会員であるか。 

会員 
氏名  

 表紙を付したか。 

 ワード、エクセル、パワーポイントを使用し、「医薬品相互作用
研究」の投稿規定に従って原稿・図表を作成したか。 

 論文をまとめて通し頁をふった PDFファイルを別途作成したか。 

 すべての著者のＣＯＩ報告書を添付したか。 

 倫理委員会の審査が必要な研究の場合、倫理委員会等による承認
を受けたことを本文中に明記したか。 

 英文要旨について（英語論文の場合は全文）、英文校閲を受け校正
証明書を添付したか。 
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