
様式 （6）

申し込み年月日

使用者氏名

連絡責任者氏名

カタログコード番号 ：

核種 ：

標識化合物名 ：

数量

使用目的

使用方法

入庫希望日 ：　　　　　　　　年　　　　　　　　月　　　　　　　　日

使用期間

使用場所 ：生体情報ゲノムリソースセンター　　　　　　 　　室

主な廃棄物 ：1 2

RIの保存法 ：1. 常温　2. 冷蔵庫.　3. 冷凍庫

入庫年月日 ：平成　　　　　　　　年　　　　　　　　月　　　　　　　　日

：1階貯蔵室 1.常温　2.冷蔵庫.　3.冷凍庫

：2階貯蔵室 1.常温　2.冷蔵庫.　3.冷凍庫

入庫確認　印

*購入者の印鑑を持参すること。

*支払い責任者の印鑑を持参すること。

生体情報ゲノムリソースセンター　アイソトープ購入申し込み／使用計画書

受付 No. 01-     　　　　 受付 印

：平成　　　　　　　　年　　　　　　　　月　　　　　　　　　　日　　　

：所属　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　内線

：　　　　　　　　月　　　　　　　　日 ~　　　　　　　　月　　　　　　　　日

：　　　　　MBq,KBq ×　　　=　　　　　　　　　MBq,KBq

：

：所属　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　内線

：

RI協会への連絡：済／未


