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受  託  研  究  申  込  書

令和○○年○○月○○日

    高知大学長　殿

住  所　〒○○○－○○○○
○○県○○○○
氏　名　○○○○（機関名称・職名・氏名）　

高知大学受託研究取扱規則を熟知し、下記のとおり受託研究を申し込みます。

記

１  研  究  題  目
　　　○○○○○○

２  研究の目的及び内容
　　　○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

３  研究に要する経費
○○○○円（直接経費○○○○円　　間接経費○○○○円）	Comment by 高知大学地域連携課（産学）: 間接経費＝直接経費×30％でお願いいたします。
　　
４  研  究  期  間     	Comment by 高知大学地域連携課（産学）: 特にご希望が無ければ「契約締結日から令和○年○月○日まで」としてください。
　　　令和○○年○○月○○日から令和○○年○○月○○日まで

５  研究担当者氏名
　　　教育研究部○○○○系○○○○部門・○○　○○○○○○
　　　（所属部署名・職名・氏名）

６  提  供  物  品
　　　○○○○（無い場合は「無し」）

７  新規・継続の別
　　　○○

８　その他
　　　○○○○（無い場合は「無し」、受託研究として納付する資金が国費の場合は、｢省庁名｣、｢研究資金制度名｣、｢競争的資金に該当の有無｣、｢間接経費の報告の有無｣を記入願います（再委託も含みます））
