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新生學校財團法人新生醫護管理專科學校
 產學合作計畫

【計 畫 書】
計 畫 名 稱 ：

合作機構名稱： 

單位/主持人:

單位/協同主持人:

執行期限：自  年  月  日至  年  月  日止

新生學校財團法人新生醫護管理專科學校
產學合作研究計畫申請書
一、計畫綜合表

	計畫主持人姓名
	
	職稱
	
	申請

系所
	

	申請人之E-mail
	
	校內分機
	
	連絡電話

（手機）
	

	中  文
	

	英  文
	

	計畫摘要內容 (動機、研究方法及目的，約200字)：



	簡述本計畫研究背景及國內外之技術評估（請條列式，約100字）



	計畫創新重點（技術提升指標、效益、實務應用與潛力，請條列式約100字）




二、合作意願書
	合作機構
	
	統一編號
	

	負責人
	姓 名
	身分證字號
	計畫聯絡人姓名及職稱

	
	
	
	
	

	合作機構地址
	(    )

	聯絡人

電  話
	(  )
	傳 真
	(  )

	E-mail
	

	合作機構

基本資料
	1.合作機構員工數：       人

2.研發人力：         人  

3.合作機構資本額：            萬元

4.主要營業項目：

5.股票上市狀況： □上市 □上櫃 □興櫃 □公開發行 □未公開發行

	1. 合作機構保證所提供、填報各項資料，皆與本機構現況、事實相符。

2. 合作機構保證本計畫未曾向其他政府機關(構) 申請補助。

3. 合作機構有意願全程參與本研究計畫。 

	合作機構配合經費
	新台幣                                             元

	負責人

簽  章
	
	合作機構

印鑑
	

	
	
	
	


三、合作機構研究現況說明 (約200字)
	

	備註：合作機構證件資料影本請附於次頁，請加蓋機構大小章。並附營利事業登記證影本。


四、主要研究人力－分為「主持人」、「共同主持人」及「協同研究人員」等類別。

	主要研究人力之類別
	姓   名
	身分證

字號
	服務機構

／系所
	職稱
	工作

月數
	在本研究計畫內擔任之具體工作性質、項目及範圍

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


五、研究有關費用：
1.凡與本研究計畫之執行直接有關之費用如消耗性器材、藥品費、實驗動物費、原料費、電腦使用費、問卷調查費、郵電費、國內差旅費、印刷費、資料檢索費、論文發表費等，均可填入本表內，並編列廠商補助款之總經費8%為行政管理費。
(僅限廠商配合款，本校補助款請參照教學實務研究暨產學合作計畫補助辦法經費編列規範)
2.說明欄請就該項目之規格、用途等相關資料詳細填寫，以利審查。
	項目名稱
	說   明
	單位
	數量
	單價
	金額
	備註（請註明本校補助款或廠商補助款）

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	合                            計
	
	


3.申請本校補助款或廠商配合款，請於備註欄註明。
六、計畫中文摘要：請於二百字內就本計畫要點作一概述，並依本計畫性質自訂關鍵詞。
	關鍵詞： 




七、計畫英文摘要：請於二百字內就本計畫要點作一概述，並依本計畫性質自訂Keywords。
	Keywords：

 



八、研究計畫之背景及目的：
請陳述本研究計畫之背景、目的、重要性及國內外有關本計畫之研究情況及技術評估，計畫創新重點（含技術提升指標、效益、實務應用與潛力），重要參考文獻之評述等。
	  


九、研究方法、進行步驟及執行進度：
1.預計可能遭遇之困難及解決途徑。
2.重要儀器之配合使用情形。

	 


十、預期完成之工作項目及具體成果：
1.執行期限內預期完成之工作項目。
2.對於產業界、國家發展及其他應用方面預期之貢獻。
3.對於參與之工作人員，預期可獲之訓練。
	


新生學校財團法人新生醫護管理專科學校
 產學合作研究計畫利益迴避暨保密聲明書
計畫名稱：_____________________________________

立聲明書人(計畫主持人)_______________為申請上開產學合作研究計畫，依「新生學校財團法人新生醫護管理專科學校產學合作計畫利益迴避暨保密規則」茲聲明如下：
	聲明事項
	

	1. 近三年曾有僱傭、委任或代理關係。
	□是

□否



	2. 近三年曾有價格、利率等不符市場正常合理交易之資金借貸、投資、背書、保證等財務往來。 


	□是

□否

	3. 為配偶或三等親以內之血親、姻親或曾有此關係者。
	□是

□否



	4. 計畫主持人(共同主持人)或其關係人擔任合作機構之董事、監察人或經理人。但以官股代表身分擔任董事或監察人者，不在此限。
	□是

□否



	 
	


※立聲明書人已詳閱本聲明書並切結所為聲明皆為屬實。
※本聲明書完成後因公司(團體、個人)及其負責人(代表人)人事變更，致發生利益衝突時，需主動於30天內書面陳述。

     此致

新生學校財團法人新生醫護管理專科學校
立聲明書人(親簽)：                      (簽名蓋章)
身分證統一編號:

連絡電話:

中華民國            年           月          日     [image: image1.png]









金額單位：新台幣元
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