國立臺南護理專科學校校務發展特色躍升計畫
補助教師國內專利申請及維護費用申請表
   收件日期︰   年  月   日(研發處填寫) 
	申請人姓名
	(中) 
	科(中心)
	
	職稱
	

	
	(英) 
	連絡電話
	

	專利類型
	□發明          □新型          □設計

	專利名稱
	中文： 

	
	英文：

	專利事務所名稱
	
	統一編號
	[bookmark: _gjdgxs]

	創作人請按順序照實填寫

	發明/創作人
	服務單位
	職 稱
	聯絡電話
	e-mail

	第一
	
	
	
	
	

	第二
	
	
	
	[bookmark: _GoBack]
	

	第三
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	本專利之
新穎性
	1.已發表論文              □是   □否
2.已公開介紹或展示        □是   □否
若選「是」，請敘述出處：
3.具技術移轉之潛力可行性  □否 □尚可 □可 □容易 □極容易

	發明起源
	

	申請金額
	項     目
	單  價
	數 量
	合 計
	備 註

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	總  計    
	新臺幣      萬    仟   佰   拾   元整

	申請補助金額
	新臺幣      萬    仟   佰   拾   元整

	校務發展特色躍升計畫補助教師國內專利申請及維護費用
新型專利每件以新臺幣1萬5仟元為上限，發明專利每件以新臺幣3萬元為上限

	申請人簽章
	
	日期
	   年    月      日


檢附文件:
1.官方受理申請文件： 具專利名稱、專利類型、專利申請(權)人、發明人、申請國別、申請日期 及申請案號等資料，非中文者應以中文註記。
2.專利申請書、說明書。

研究發展處簽收：                                         日期:     年    月    日

