（様式１）

〔外国の研究機関等への委託事業〕

（エイズ対策研究推進事業）
委　託　申　請　書

平成　　　年　　　月　　　日

公益財団法人エイズ予防財団理事長　殿
	申　　　請　　　者
	氏　　　名
	(研究代表者)

印　
	職名
	

	
	所属機関
	

	
	所　在　地
	(〒　　　－　　　　)

TEL　　　　 －　　　　－　　　　(内線　　　　)

FAX　　　　　－　　　　－

E-MAIL

	
	研究課題名
	


貴財団が実施する外国の研究機関等への委託事業による委託を下記のとおり申請します。

	委　託　申　込　者
	氏　　　名
	(研究代表者又は研究分担者)

印　
	職名
	

	
	所属機関
	

	
	所　在　地
	(〒　　　－　　　　)

TEL　　　　 －　　　　－　　　　(内線　　　　)

FAX　　　　　－　　　　－

E-MAIL

	
	委託課題名
	


(別紙)

	委　　託　　事　　業　　実　　施　　機　　関
	名　　　称
	(日本語)



	
	
	(外国語)



	
	所　在　地
	(日本語)



	
	
	(外国語)



	
	代表者氏名
	(日本語)


	職　　　名
	(日本語)



	
	
	(外国語)


	
	(外国語)



	
	研究委託
実施者氏名
	(日本語)


	職　　　名
	(日本語)



	
	
	(外国語)


	
	(外国語)



	委託期間
	平成　　　年　　　月　　　日　～　平成　　　年　　　月　　　日

	委託に要する経費：合計　　　　　　
(項目別内訳を添付のこと)

※対象除外経費（委託・受託者間の打合せ旅費、研究用備品費等。図書の購入等は除く。）


	研究の委託の目的、必要性
（研究代表者の研究課題との関連についても記入してください｡）


	研究委託の概要

（委託する調査、研究の計画について記入してください。なお、過去に採択された委託の場合は、

過去の成果が何で、今回は何を委託するのか明記してください。）


	期待される成果



	この委託研究に関する国内、国外における実施状況




	委託研究機関を指定する理由及び委託申込者との研究上の関係



	委託研究機関の研究実績（Publication list） (今回委託する内容に限定してください）
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