成果有体物提供申請書
　年　　月　　日
○○○大学長　　殿
	住　所：

	機関名：

	役　職：

	代表者名：　　　　　　　　　　　　　　　　印


 貴学の成果有体物（以下「成果物」という。）の提供を受けることを、下記にて申請いたします。
記 
	成果物
	名称・数量
	名　称
	数　量（単位まで記入）

	
	
	
	

	
	種類
	□　化合物　　□　抗体　　　□　細胞　　□　試作機

□　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	
	提供の形態
	□　無償（非営利／学術機関のみ）　

□　有償（営利機関対象）：提供の対価（消費税込）　　　　　　　円　　　　　　

	成果物の

使用目的
	

	提供期間
	契約締結日　から　　　　　　まで

	○○○○大学の成果　　物開発研究者
	氏　名
	所属学部・役職

	
	
	

	申請機関　情報
	成果物の

管理研究者
	氏　名
	所属部署・役職

	
	
	
	

	
	成果物の

使用場所
	施設名
	住　所

	
	
	
	

	申請機関連絡先等
	機関名

住所
	〒（　－　）　

	
	契約書内容

照会先
	担当者氏名：

所属・役職：

Tel：

Email:

	
	契約書

送付先
	（上記と異なる場合記入）

	備考（その他）
	


