[bookmark: _GoBack]【様式-B　学生実習用】

共同利用研究施設 施設設備利用願い

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　月　日
　運営委員会 殿

所  属 ： 
職  名 ： 
氏　名※ ： 


　　下記のとおり、共同研施設設備等の利用について申請致します。

【記】

	学 部・学 年
	:
	
	人　数
	:
	

	利用目的
	:
	

	フ  リ  ガ  ナ
	
	

	指導教員氏名
	:
	
	職　名
	:
	

	メールアドレス
	:
	
	連絡先
	:
	

	利用エリア
	:
	

	利用機器
	:
	

	利用期間
	:
	年　月　日
	～
	年　月　日



利用にあたっては、本学規程、各エリア及び各種実験の利用申し合わせを遵守し、他の利用者に迷惑を及ぼさないよう充分配慮し、また利用者本人の不注意によるすべての事故等については、指導教員（所属長又は上長）が責任を持って処理致します。
備考






※　教員（所属長又は上長）の氏名を記入


