様式２
地域企業共同研究等推進・事業化サポート
Ｂ産業化・製品化サポートプラン　申請書
1．基本情報
	申請者情報
	申請者
	（共同研究代表者と同一であること）


	
	所属
	
	職
	

	
	連絡先
	電話番号
	
	E-Mail
	

	共同研究情報
	共同研究先企業名
	

	
	企業所在地
	

	
	企業側研究担当者名
	

	
	共同研究テーマ名
	

	
	受入れ研究費（総額）
	

	
	共同研究期間
	平成２９年　月　日～平成　　年　　日

	申請情報
	申請金額
	　　　万円

	
	予算詳細
	物品費
	委託費
	その他
	

	
	
	￥
	￥
	￥
	



2．他事業への申請状況
	イノベーション推進センター　地域企業共同研究等推進サポート　☐採択済　☒不採択　☐未申請



	本研究のテーマと同一のその他の研究助成

	制度名
	
	申請状況
	申請中・実施中・完了

	申請者
	

	テーマ名
	

	額
	

	期間
	



	制度名
	
	申請状況
	申請中・実施中・完了

	申請者
	

	テーマ名
	

	額
	

	期間
	



	制度名
	
	申請状況
	申請中・実施中・完了

	申請者
	

	テーマ名
	

	額
	

	期間
	


[bookmark: _GoBack]
３．企業の研究目的・目標（図を含めA4　1枚以内。企業の事業目標や製品、課題の具体的内容。）



４．研究内容と研究目標（図を含めA4　1枚以内。実施する研究内容と期間内で達成される成果の見込み）



５．事業化・製品化する物品の説明と試作目的、および本制度で製作する理由。また、製品に関連する知財等があれば本製品との関連性を説明してください（図を含めA4　1枚以内）



６．試作する物品の具体的な方法・手順（図を含めA4　1枚以内）



７．試作に必要な物品リスト・委託内容（要見積もり）



８．試作を含めた事業化スケジュール（本制度終了後を含む、企業による事業化まで）


