研究費　共同研究先負担タイプ

様式１

共同研究申請書

　　　　年　　月　　日

学校法人常翔学園

大阪工業大学長　西　村　泰　志　殿
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　申　請　者　）

機　関　名

機関所在地

 eq \o\ad(職・氏名,　　　　　)　　　　　　　　　　　　　　　　印

学校法人常翔学園学外機関共同研究取扱規定を遵守の上、下記のとおり共同研究を申し込みます。なお、本申請については、希望する研究従事者との間で事前に協議済みであることを申し添えます。
記

	 eq \o\ad(研究題目,　　　　　　)
	

	 eq \o\ad(研究の概要,　　　　　　)
	

	 eq \o\ad(研究の期間,　　　　　　)
	年　　月　　日　～　　　　　年　　月　　日

	研究実施場所
	・大阪工業大学　（　　　　　　　　　　　　　　）

・ eq \o\ad(学外機関,　　　　　　)　（　　　　　　　　　　　　　　）

	 eq \o\ad(共同研究者,　　　　　　)
（研究従事者のうち代表者を記入。申請者と同じときも記入）
	氏　　　名

 eq \o\ad(所属・職,　　　　　)
派遣の有無　　有　・　無

	大阪工業大学
研究従事者
	氏　　名

所属・職

	 eq \o\ad(研究費,　　　　　　)
	総額　　　　　　　　　　　　円（①＋②）
　　　分担内訳　①大阪工業大学　　　　　　　　　　円

　　　　　　　　②共同研究者　　　　　　　　　　　円

共同研究者分には本学運営（間接）経費　　％を含む
　　　　　　　　　　　　　　　　 複数年度の場合、年度毎の明細を添付

	危険防止措置

保障方法等
	　万一の場合の共同研究者の補償費については、申請者が負担いたします。


以上


