平成　　年　　月　　日

先端研究支援センター

動物実験施設長　殿
動物実験施設（中央飼養保管施設）利用者名簿
分　野　名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
分野責任者：　　　　　　　　　　　　印　（内線番号：　　　　　）

実験責任者：　　　　　　　　　　　　印　（内線番号：　　　　　）

	　　　　　　　　
研究課題

	

	使用動物種
	


	実験室・手術室使用の有無
	□使用する

□使用しない
	使用する場合その使用室名
	

	利用期間
	　　　　　　年　　月　　日　　～　　　　年　　月　　日

	発癌物質、重金属、その他危険な薬物等の使用の有無
	□使用する

□使用しない
	使用する場合、その物質または薬物名、投与方法、処置方法等
	物質名：

投与方法：

処置方法：

人体への危険性：

	この実験での施設利用者（共同研究者等）

	氏　　名
	所属分野
	内線番号
	氏　　名
	所属分野
	内線番号

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


2 注意：　①　この名簿だけでは施設利用登録はされません。
3 太枠の中は、漏れなく記入して下さい。

③　記載内容に変更があった場合は、速やかに申告して下さい。

