
義守大學 第二級以上感染性生物材料使用同意書

研究計畫名稱：_____________________________________________________________________

計畫主持人： ____________ 職稱：____________ 分機：________ E-mail: _________________

執行機構、系所： ________________________ 申請計畫單位及類型：                     
1、感染性材料名稱:                                          
2、進行本研究所需之安全等級：□P1   □P2   □P3   □P4
3、進行本研究之實驗室 _______________________其生物安全等級：□P1   □P2   □P3   □P4
4、本申請案審查方式：□形式審查  □實質審查
計畫主持人(申請人)簽名：____________________          年       月      日

進行此計畫實驗室負責人簽名:                           年       月      日  
生物安全主管簽名:                                     年       月      日
生物實驗安全會  查覈欄 
本項感染性材料實驗使用查覈結果：□同意進行    □不同意進行  
附註意見(無者免填)：

生物實驗安全會  負責人簽名：                       年      月     日

