
(別紙様式1) 
 

共 同 研 究 申 込 書 ・ 計 画 書 
 
 

令和○○年○○月○○日 
                                  
国立大学法人横浜国立大学（大学院○○研究院）長  殿      申込日をご記入下さい 

 
希望する教員の所属部局名をご記入下さい 

住  所 〒111-1111 神奈川県横浜市○○区 1-2-3  

                       名  称 ○○○○株式会社              

                       代表者名及び役職名 代表取締役  ○○  ○○    印  
                       電話番号  ０４５-○○○-○○○○         
 

国立大学法人横浜国立大学共同研究取扱規則を遵守の上、下記のとおり共同研究を申し込みます。 

 

記 

1．研 究 題 目 ◇◇◇に関する研究 

2．研究目的及び内容  
○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○

○○○○   ※研究の目的・内容を簡潔にご記載下さい。 

3．研 究 期 間  
令和○○年○○月○○日 ～ 令和○○年○○月○○日 

※研究終了年月日は必ずご記載ください。 

4．研 究 実 施 場 所  
横浜国立大学大学院○○研究院○○部門○○分野△△研究室及び 
○○○○株式会社○○研究所 

5．研究に要する経費の負

担額(消費税含む) 

※1 民間等の研究担当者が本学

の施設・設備等を使用して研

究をされる場合は（民間等共

同研究員）、直接経費及び間接

経費の外、400,000円（人／

年）（税抜）の経費が別途必要

になります。 

直 接 経 費 
２，０００，０００円 

※ 研究に直接必要な経費 

間 接 経 費 
６００，０００円  

※ 原則として直接経費の３０％相当額 

※ 研 究 料 

         ０円 

※ 400,000円（税抜）/人 

（該当する場合のみ・税込価格で記載下さい） 

合 計  ２，６００，０００円 

6．民間等の共同研究代表者 

(所属・職・氏名) 

□□□□株式会社□□研究所 研究□□プロジェクトチーム  

主任研究員 神奈川 太郎 

7．希望する教員（本学研究代表者） 

(所属・職・氏名) 

横浜国立大学大学院△△研究院△△部門△△分野・教授  

横浜 次郎 

8．提 供 物 品 無 ※研究遂行上、研究費とは別に大学へ提供する物品等がある場合その名称 

9．そ の 他 無 

1 0 . 情 報 開 示 に つ

い て  

※ 契約締結後、上記項目

について大学が情報の開

示を求められた場合に、

公開して良い項目には○

印を、公開できない項目

には×印を予めご記入下

さい 

下記の項目について大学が情報の開示を求められた場合に、公開して良い項目
には○印を、また、公開できない項目には×印を予めご記入ください。 

 申 込 者 名 研 究 題 目 研究目的及び内容 研 究 期 間 

公開の可否 × ○ × ○ 

 研究実施場所 研究に要する経費の負担額 民間等共同研究員名  提供物品名 

公開の可否 × × × × 



１１.研 究 分 野 

□ﾗｲﾌｻｲｴﾝｽ □情報通信 □環境   □ﾅﾉﾃｸﾉﾛｼﾞｰ・材料 

□ｴﾈﾙｷﾞｰ    □製造技術 □社会基盤 □ﾌﾛﾝﾃｨｱ □その他 

最も相応しい研究分野を1つ選択のうえ”レ”を記入してください。 

その他に該当する場合のみ、下記に研究分野名を記入してください。 

研究分野名（                              ） 

１２.研 究 組 織 
 
※2 大学、民間機関等

各々の研究代表者に

は、氏名の前に※を付

すこと。 

 

※3 民間等共同研究員

には、氏名に下線を付

すこと。 

 
研 究 者 氏 名 所 属 部 局 ・ 職 名 役 割 分 担 

横

浜

国

立

大

学 

 

※横浜 次郎 

 

 

大学院○○研究院○○

部門○○分野・教授 

 

・総括 

・○○に関すること 

民

間

機

関

等 

 

※神奈川 太郎 

 

○○研究所 研究○○

プロジェクトチーム 

主任研究員 

 

 

※必ずご記入ください 

 

・□□に関するこ

と 

１３.民間機関等の

情報 

機 関 名 ○○○○株式会社 分

類 

会 
住 所 神奈川県横浜市○○区○○１－２－３ 

事 業 内 容 

○○○○○○の販売     

地方自治体：「地」 公団・特殊法人：「公」 

社団・財団：「団」 一般企業：「会」 その他：「他」 

規

模 

大 

 
１４.特別試験研究費

税額控除申請予
定の有無 

※4 いずれかを選択 

 
 

予定有り            予定無し 
 

                      大企業：「大」 中小企業：「中小」 

１５.民間機関等連絡先 

※5 本件、契約窓口担当者

を記載してください 

担当者名： ○○ ○○ 

所属部課名： ○○部 ○○課 

E- ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ：abc@○○○○.co.jp 

電話番号： 045-123-4567 

ＦＡＸ番号： 045-123-4566 

１６.備    考  

 

レ 


