　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　      　　　平成　　年　　月　　日

受託解析相談申込書
グリーン科学技術研究所研究支援室長　殿
　　　　　　　　　　　　　　　　　　社名・機関名
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　　所

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　名　　称

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者名　　　　　　　　　　　　　　　　　

　静岡大学共同研究取扱規則を遵守の上、下記のとおり受託解析相談を申し込みます。

記

1． サンプル情報
	生物種
	□動物 □植物 □菌類 □バクテリア □その他（　　　　　　　　）
生物種名：（　　　　　　　　　　　　　　　　　）

Reference genome配列情報：　　あり　　　なし

	解析数
	（　　　　　）サンプル


	アプリケーション
	□De novo sequence　□Resequence　□Copy number analysis
□Variant analysis　□RNA-seq　□Amplicon sequence
□Shotgun metagenome sequencing

□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　）

	送付サンプル
	□ゲノムDNA　       □増幅DNA断片　　　　　□RNA

特記事項（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）


　*異なる生物種や解析内容を同時にご依頼される場合は、生物種や解析内容ごとに本紙を個別にご用意ください。
２．研究題目

３．研究目的及び内容　（できるだけ詳しくご記入ください）
　４．支払い区分
	□科研費
	□法人運営費
	□共同研究費
	□その他（　　　　　　　）



	　５．解析依頼者連絡先

依 頼 者 氏 名
	

	所 属 部 課
	

	TEL・FAX・E-mail
	ＴＥＬ：

ＦＡＸ：

E-mail：

	住        所
(解析資料返却先)
	（〒　　　－　　　　）




　６．事務担当者連絡先
	 eq \o\ad(担当者氏名,　　　　　　)
	

	所 属 部 課
	

	TEL・FAX・E-mail
	ＴＥＬ：

ＦＡＸ：

E-mail：

	住        所
	（〒　　　－　　　　）




　７.　依頼者側にNGSデータ解析の担当者が参画している　　　　　　　はい　・　いいえ　　
　　　（どちらかを○で囲んでください）　

　８．その他・自由記載欄　（ご依頼内容に関する資料等があれば別添でお送りください）
