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臨床系研究室利用許可願書

[共同利用研究設備・各教室研究室]
（令和6年度）　
　臨床系研究室長　殿
下記の通り利用を申し込みます。

利用にあたっては運営内規を遵守し、利用手引きに従って利用します。
                                                      届出日：　　　年　　　月　　日
所　　属　　　　　　　　　　　（　　　班）　職　　名                               
EQ \* jc2 \* "Font:ＭＳ 明朝" \* hps12 \o\ad(\s\up 11(フリ),氏)　　EQ \* jc2 \* "Font:ＭＳ 明朝" \* hps12 \o\ad(\s\up 11(ガナ),名)　　　　　　　　　　　　　　　印　 
連絡先 　 　(内線・その他)                        ( e-mail)            @


使用目的


期　間（年度を越えず1年以内）自：　　　　年　　月　　日 ～ 至：　　　年　　月　　日

※1　職員番号の無い方は、入退館証の管理IDを記入して下さい。　

[利用予定室]　

臨床系研究室・共同利用研究設備
	
	生命研1 (分子生物2) ※2
	
	生命研8 (分子生物1) ※2
	
	生命研B6 (画像解析)

	
	〃  2  (病理組織)
	
	暗　室
	
	 〃   B7 (遺伝子解析)

	
	〃　3  (低温室)
	
	生命研B1 (細胞培養)
	
	〃   B8 (蛋白質解析)

	
	〃　4  (精密機械)  
	
	　〃  B2 
	
	天秤室

	
	〃　5 (H24年度文施設)
	
	〃  B3（分析室）
	
	洗浄室

	
	〃　6  (分子生物3)
	
	　〃  B4 (細胞培養)
	
	その他(　　　　　　)

	
	〃　7 (生化学)
	
	　〃  B5 (　 〃 　)
	
	

	
	丸山記念研究棟内　臨床系研究室共同利用エリア
	
	


※2　組換えDNA実験に準ずる実験： 実験承認番号（　　　　　　　　）  
臨床医学・各教室研究室
	生命科学研究センター棟・丸山記念研究棟　　　　　　　階　　　　　　　　　教室　研究室


　
職員番号


※1





室　長　　　  係





共利研ID








備　考








