	　　平成　　年度

九州大学超顕微解析研究センター課題申請書

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　   平成　　年　　月　　日

　　　九州大学超顕微解析研究センター
　　　センター長　松村　晶 　殿

九州大学超顕微解析研究センター利用を下記の通り申請します。

つきましては規則、細則およびその他の関連した定めを守ることを誓います。



	申請者所属名
	研究室名
	身分
	ローマ字
	

	
	　研究室 
	
	責任者氏名
	　　　　　　　　　　　印 

	研究課題
	和　文
	

	
	英   文
	　

	
	観察
試料名

	

	共　同

実験者
	身　分
	氏　　名
	電顕使用経験
	身　分
	氏　　名
	電顕使用経験

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	連絡先
	所属

	
	住所（〒）

	
	電話・FAX

	
	E-Mail

	支払経費


	部　局
	部　門
	財　源
	経理所管コード

	
	
	
	
	


	
	使用予定金額　

（外部資金利用者のみ記入）
	研究契約期間

（外部資金利用者のみ記入）

	
	
	


	支払請求先
	機　関
	部　局
	経理責任者身分
	氏　名

	
	
	
	

	　印


課題申請者　氏　名　　　　　　　　　　　　　

	研究課題の簡単な説明と現在までの経過

	

	この申請について特に要望があれば記入してください

	


センター記入欄

	受 付 期 日
	        年　　　　月　　　　日
	 eq \o\ad(受付者,　　　　)
	

	
	
	有効期限
	平成　　　年　3月末日まで

	   　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 年　　　月　　　日

　上記申請を承認します。
                                                      　　　　　 センター　長　　松村　晶　 印


注１.　 経費ごとに、各1枚の申請が必要です
。
注２.　 外部資金で支払われる場合は、研究契約期間と予定使用金額を記入してください。
注３.　 支払請求先の経理責任者は各部局の経理担当者をご記入ください。

注４.　 九大超顕微解析研究センターの電顕使用による研究論文にはその旨を明記してください。
�提出された課題で使用する試料名を詳しく記入してください。


例）MgO･nAl2O3


�財源・コードは、経費支払い請求の際必要になります。


�外部資金で支払い予定の方は記入してください。


使用予定金額はあくまで目安でけっこうです。参考までに記入してください。


�課題申請者の方の部局経理担当者名と押印が必要です。


�課題（経費）が違う場合は別に課題申請書を作成してください。それに沿って使用記録簿の作成と請求を行います。





