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研究資料等提供同意書 
（⽣物遺伝資源の提供） 

 
杏林⼤学医学部 Kyorin-Fly（以下「提供者」という。）は、我が国及び国際社会におけるライフサ
イエンス分野の研究、開発及びその実⽤化の発展のために、⽣物遺伝資源の提供を⾏っている。
また本事業は、国⽴研究開発法⼈⽇本医療研究開発機構 ナショナルバイオリソースプロジェクト
(NBRP)による⽀援を受けている。 
 
提供依頼リソース名（以下「本件リソース」という。）     
                  
 
研究⽬的：                                        
 
利⽤者は、本件リソースを上記の研究⽬的において利⽤するにあたり、以下のことに同意する 
1. 利⽤者は、本件リソースを上記研究⽬的以外の⽤途に使⽤するときに、提供者からの⽂書によ

る同意をえる。 
 
2. 利⽤者は、本件リソースをヒトあるいは植物に対して飲⾷物、肥料、農薬等として直接しよう

してはならない。 
 
3. 利⽤者は、本件リソースを利⽤した研究結果等を発表する際には、提供者(Kyorin-Fly)より本件

リソースが提供されたことを明⽰すると共に、NBRP に対する謝辞を表明する。 
 
4. 利⽤者は、本件リソースが危険な特性等を有している可能性があること、あるいは特定のもく

てきには合致しないことがあることを認識しなければならない。本件リソースの利⽤によって
損失が⽣じても、提供者は何ら責を負わない。 

 
5. 本件リソースは、上記の研究⽬的の範囲内において利⽤者とその共同研究者、及び利⽤者の指

導を受ける学⽣のみが、利⽤者の責任の下に使⽤することが出来る。 
 



 

 
6.  本同意書は、本件リソースに関する商業的ライセンスを含むその他の実施権等を利⽤者に与え

るものではない。 
 
7. 利⽤者は、本件リソースの上記研究⽬的における利⽤が終了した場合、速やかに廃棄する。 
 
8. 利⽤者は、当該地域の法令で認められる範囲において、本件リソースの使⽤、保管、あるいは

廃棄に係わる第三者から受けたクレームについて全て責任を負う。提供者は、利⽤者の本件リ
ソース及びその使⽤により⽣じた問題について、⼀切の責任を負わない。提供者の不注意や意
図的な不法⾏為による問題はその限りでない。 

 
9. 本件リソースにおけるショウジョウバエ変異体系統の⼀部には遺伝⼦改変⽣物が含まれてい

る。本件リソースの遺伝⼦改変⽣物を使⽤する際には、保管あるいは実験上の取り扱い等にお
いて、関連する全ての法律、規則、ガイドラインを尊守する。 

 
10. 利⽤者が本同意書の項⽬に違反した時、提供者は以後、利⽤者による杏林⼤学 Kyorin-Fly の

全てのリソースの利⽤を停⽌する。 
 
11. 本同意書に定めの無い次項および本同意書の解釈あるいは履⾏について疑義が⽣じた場合

は、利⽤者と提供者が協議し、円満に解決を図る。円満な解決が⾒込まれない場合、東京地⽅
裁判所において協議する。 

 
12. 利⽤者は、本件リソースの提供に当たり発⽣する経費（輸送費および⼿数料）を実費として

負担する。 
  



 

⽇付               
 

提供者の情報  (INFORMATION of KYORIN and AUTHORIZED PERSON) 

 
提供者（研究者）の⽒名：  教授 粟崎 健 
 
提供者のメールアドレス：  awasakit@ks.kyorin-u.ac.jp 
 
提供者の機関：   学校法⼈・杏林学園・杏林⼤学医学部 
 
提供者の機関の住所：  〒 181-8611  東京都三鷹市新川６−２０−２ 
 
 
 

利⽤者の情報(INFORMATION of RECIPIENT and Principal Investigator) 

 
利⽤者（Principal Investigator）の⽒名：                      
 
利⽤者のメールアドレス：                             
 
利⽤者の機関：                                  
 
利⽤者の機関の住所：                               
     電話番号：                                


