
物質構造科学研究所  放射光実験施設  共同利用実験終了届  
(Brief report of the program) 

 

年 year        /月 month        /日 day         
提出先（submit this form to）：PF 事務室  

E-mail address: pf-office@pfiqst.kek.jp 
 

実験責任者名 
Name 

 所属機関 
Affiliation 

 

受理番号 
Proposal No. 

 実験課題名 
Program title 

 

 

 
（Please check the applicable section.） 
１．☐ 課題有効期間中に申請をしたが BT 配分がなかった。Beamtime was not allocated to the program. → 6. 
２．☐ 課題有効期間中に BT を申請しなかった。I did not apply for beamtime. → 5. & 6. 
３．☐ 課題有効期間中に BT 配分があった。Beamtime was allocated to the program.→ 4., 5. & 6. 

４．実験期間    年    月 ～     年    月   合計     時間 
   beamtime       year   month        year   month                hrs. 

ｽﾃｰｼｮﾝ 
station (s) 

 BL− 

５．結果報告 （PF Activity Report に報告できない理由がわかるように記述ください。） 

 Result of the program (Please include reasons why any article cannot be submitted to PF Activity Report.) 
 

６．PF へのご意見等 
   Comments to the Photon Factory. 
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