oo HELSE NORD-TR@ONDELAG

Ekstrautlysning av smaforsk midler for bruk i 2024

(NB! Last ned og lagre skjemaet pa egen pc fgr du begynner a fylle ut skjemaet,
apne sa det skjiemaet du har lagret for a fylle ut.)

DEL 1. KONTAKTINFORMASIJON
1. Navn pa sgker

2. E-post sgker:

3. Avdeling/klinikk:

4. Navn avdelingsleder:

5. E-post avdelingsleder:

6. Navn klinikkleder:

DEL 2. HVA S@KES DET FORSKNINGSMIDLER TIL (kryss av)

1. Driftsmidler til et pagaende forskningsprosjekt ]

2. Sluttfgringsstipend for Ph.d (planlagt innlevering / disputas i 2024) ]



LA T R

10.

11.

10.

11.

HELSE NORD-TRONDELAG

DEL 3. PROSJEKTINFORMASION
Prosjekttittel:

Prosjektets varighet:

Oppgi saksnummer i REK

Oppgi saksnummer i DAC

Gi et kort sammendrag pa norsk av prosjektet

Beskriv hvordan brukermedvirkningen i prosjektet er ivaretatt

Beskriv nytteverdien av prosjektet for Helse Nord-Trgndelag

Beskriv nytteverdien av prosjektet for pasientene og samfunnet

Finansiering

a. Hvilke andre finansieringskilder har prosjektet

Budsjett (Gjelder kategori «driftsmidler pagaende forskningsprosjekt»
a. Legg ved total driftsbudsjett for prosjektet ]

b. Beskriv konkret hvordan de interne forskningsmidlene skal brukes

Resh-nummer /prosjektnummer/tiltaksnummer midlene skal overfgres til:
(ta kontakt med din leder/controller)

Preliminzer tittel pa vitenskapelig publikasjoner:

Beskrivelse av fagmiljg/samarbeidspartnere
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