製造販売後調査業務覚書　（記載例）
　順天堂大学医学部附属静岡病院（以下「甲」という）と（依頼者名）　　　　　　　　　　（以下「乙」という）と（業務受託機関名）　　　　　　　　　　　（以下「丙」という）は、課題番号　　　　　　　調査課題名　　　
　　　　　　　（以下「本調査」という）の実施に際し、甲乙が西暦　　　年　　月　　日付けで締結した「医薬品等の製造販売後調査実施契約書」（以下「原契約」という）第１０条に基づき以下の業務の委託に関する製造販売後調査業務覚書（以下「本覚書」という）を締結する。

第１条　（乙が丙に委託した業務の範囲）　注）甲乙間で契約している業務を記載する
　　この委託により、丙は本調査に係わる次の業務を甲の施設において実施する。

（1） 調査実施医療機関との契約関連業務（調査依頼、各種申請）
（2） 調査推進業務（症例登録促進）
（3） 調査実施に関わる対応業務（苦情や安全性情報の報告、確認事項等）
（4） 調査票の回収・再調査業務
（5） 調査終了手続き業務
第2条 （原契約内容の遵守）
　　丙が第１条に定める業務を実施するため、甲、乙及び丙は、原契約第４条、第５条、第６条、第１３条、第１４条、第１５条の「乙」は、「乙並びに丙」と規定したものとする。
第３条　（その他）

　　本覚書に定めのない事項及び本覚書の各条項の解釈につき疑義を生じた事項については、その都度甲及び乙並び　　に丙は誠意を持って協議、決定する。
本覚書締結の証として本書３通を作成し、甲乙及び丙記名押印の上１通を保有する。

西暦　　　　　年　　　月　　　日

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（住　所）静岡県伊豆の国市長岡１１２９番地
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　甲　（名　称）順天堂大学医学部附属静岡病院
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（代表者）院長　　　　　　　　　　　　　　　印
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（住　所）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　乙　（名　称）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（代表者）　　　　　　　　　　　　　　　　　印
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（住　所）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　丙　（名　称）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（代表者）　　　　　　　　　　　　　　　　　印

上記の内容を確認しました。

　　西暦　　　　　年　　　月　　　日
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　実施診療科責任者：　　　　　　　　　　　　　印

調査担当医師：　　　　　　　　　　　　　　　印
