　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　受付番号
（様式第１）[事業者→姫路信用金庫]　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　依頼日　令和　　年　　月　　日
姫 路 信 用 金 庫　　殿
　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　企業名：
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者名：　　　　　　　　　　　　印
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　所在地：〒
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ＴＥＬ：


ひめしん産学連携・技術相談申込書


　高度技術化事業の円滑な推進を図るため、技術に関する相談をお願いします。

(1) 相談の希望日時及び場所
	希望日時
	第１希望　　　　年　　　月　　　日（　）　　（　　　：　　　～　　　：　　　）
第２希望　　　　年　　　月　　　日（　）　　（　　　：　　　～　　　：　　　）
第３希望　　　　年　　　月　　　日（　）　　（　　　：　　　～　　　：　　　）
　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	
	（特記事項）

	場　　所
	所在地：〒


	
　　　　　　　　　　　　


	
	TEL：　　　　　（　　　　　　　）
	　　　　　　　　　　　　



(2) 参加者
	氏　名
	役　職
	備　　　　　　考

	
	
	

	
	
	

	
	
	



(3) 本件についての事務連絡先
	所属部課名
	

	担当者名
	

	T　E　L
	
	F　A　X
	



(4) アドバイスを受けたい事項（重点をおいて具体的に記入してください。）
　


　













(記入しないでください)
	経由部店名
	

	受付日
	

	担当者名
	
　　　　　　　　　　　印
	　　　　役席者名
	　　　　　　　　　　　　印


様式第１―２（別添）[姫路信用金庫→事業者]



	

個人情報保護の取組みについて

姫路信用金庫（以下、当金庫といいます。）は、お客様の個人情報の重要性を認識し、個人情報の保護が社会的責務であることを自覚し、その安全管理に努めます。

1． 当金庫は個人情報の取扱いに関する法令及びその他の規範を遵守いたします。

２．当金庫は利用目的を明確にしたうえで目的の範囲内にて個人情報を収集し、利用についてはその目的から逸脱しない範囲で使用いたします。

３．当金庫は個人情報の管理を厳重に行うこととし、お客様が同意されている場合等を除き第三者に対し個人情報の開示ならびに提供することはありません。また、個人情報に関して不正アクセス、紛失、破壊、改ざん、漏洩等の予防ならびに是正に努めます。

４．当金庫は個人情報保護に関する管理体制と仕組みについて、継続的に見直し改善に努めます。


以　　上








































　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（相談申込受付時に事業者に交付）
（様式第２）[事業者→姫路信用金庫]※本アンケートのご回答は任意ですが、今後の事業に反映させたいため極力ご協力お願い申し上げます。


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　　年　　月　　日
　姫 路 信 用 金 庫　　殿
　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　名　称　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　担当者　　　　　　　　　　　　　　

産学連携・相談内容アンケート

　貴信用金庫から紹介いただいた技術コーディネーターにより、以下のとおりアドバイスを受けましたので、回答いたします。

　　　　　アドバイザー名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

１．アドバイス実施日時
	令和　　年　　月　　日（　　　）　　　　　　：　　　　～　　　　　：

	令和　　年　　月　　日（　　　）　　　　　　：　　　　～　　　　　：

	令和　　年　　月　　日（　　　）　　　　　　：　　　　～　　　　　：


※アドバイス時間については、現地到着時間も含めて記入してください。

 ２．アドバイス内容
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

ひめしん産学連携・技術相談制度をより良いものとするため、本制度を御利用になっての御感想をお聞かせください。（各項目とも複数回答可。）
1． 本制度は、どこでお知りになりましたか。
イ．当金庫産学連携チラシ　　ロ．当金庫営業店　　ハ．雑誌類　　ニ．新聞
ホ．商工会議所　　ヘ．県又は市町の情報　　ト．地域中小企業支援センター
チ．その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

2． 本制度を御利用になったのは、貴社では産学連携事業のどの段階ですか。
1． 事業の基本構想固め及び体制づくりの段階
2． 事業計画の作成段階
3． 事業の運営段階
4． 補完研究事業の計画段階
5． 個別問題を抱えている段階
　　ト．その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

3． 相談を受けた効果をどのように評価しましたか。
1． 大変参考になった。　　　　　　　ロ．参考になった。
ハ．あまり参考にならなかった。　　　ニ．全く参考にならなかった。

4． 上記の問い４．で「イ」又は「ロ」とお答えになった理由は何ですか。
1． コーディネーターが実務的、実践的であったから。
2． 期待していたとおりのアドバイス内容だったから。
3． 自社の意識の高揚・団結に大いに役立ったから。
4． 自社の事業計画の問題点が分かってきたから。
5． その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

5． 上記の問い４．で「ハ」又は「ニ」とお答えになった理由は何ですか。
1． アドバイスの内容が一般的過ぎたから。
2． アドバイスの内容が専門的過ぎたから。
3． 期待したアドバイス内容とズレがあったから。
4． アドバイスの時間が短かすぎたから。
5． アドバイスを受ける側の予備知識が、不十分であったから。
6． その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

6． 技術相談のシステムについてどのように評価しますか。
1． 相談時間について　　　　（a）長すぎる　（b）適当　（ｃ）短すぎる
2． 申込みから相談までの手続きについて
　　　　　　　　　　　　　　　　（a）時間が掛かりすぎる　（b）適当

7． 今後とも本制度を利用したいと思いますか。
1． 思う。　　　　　ロ．もう利用しない。　　　ハ．どちらとも言えない。

8． 本アドバイスを利用した結果どのような成果がありましたか。具体的にご記入ください。（例：研究開発事業の制度・進め方の理解が深まった、基本構想固めに役だった、新分野の開拓・充実、現場の改善に役立った、など）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
１０．技術相談制度に関するご意見・ご感想がありましたらご記入ください。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
※御協力ありがとうございました。

	
　（連絡先）
 姫路信用金庫 事業支援部

　〒670-0911　姫路市十二所前町１０５番地
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　TEL　　０７９（２８８）１１２１　　
[bookmark: _GoBack]FAX　　０７９（２８４）６８４８
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