様式１
病原体等使用・保管申請書（新規・変更）
申請日：　　　　年　　月　　日
安全管理責任者
生命ナノシステム科学研究科長
研究室名：
取扱責任者：　　　　　　　印
BSL2病原体等を用いる実験を（新規に実施・変更）したいので、申請します。
	１
	病原体等の名称
（毒素にあってはその種類及び数量）
	

	２
	収受方法
	

	３
	使用目的
	

	４
	使用方法
	

	５
	使用期間
	

	６
	使用場所
	

	７
	保管場所
	

	８
	実験従事者
	氏名
	所属

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	９
	その他特記事項
（特定病原体に該当する場合はその旨を記載すること）
	


注）変更を申請する場合は、変更項目の番号に○を付け、変更前及び変更後の内容をそれぞれ記入すること。なお、変更しない項目についても以前に承認された内容を記入すること。
	バイオセーフティ委員会所見

	安全管理責任者
（研究科長）承認欄

	
	

	受付番号〔　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　〕
	


様式２
病原体等使用記録簿
　研究室名：
取扱責任者：
　保管場所：
　受付番号：
	病原体等名称
	保管・滅菌方法
	収受先
	収受方法
	収受年月日

	
	
	
	
	


	年月日
	使用者
	使用場所
	使用目的
	使用方法（毒素にあっては数量も記載すること）
	取扱責任者確認印

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	使用終了もしくは状況確認
	年月日：
	取扱責任者確認印

	
	
	


この記録簿は第１３条の規定により、使用終了後取扱責任者が１０年間保存すること。
使用終了後は病原体等使用・保管終了届（様式３）を提出すること。
様式３
病原体等使用・保管終了届
報告日：　　　　年　　月　　日
安全管理責任者
生命ナノシステム科学研究科長
研究室名：
取扱責任者：　　　　　　　印
受付番号〔　　　　　　　　　〕の病原体等使用・保管申請書に記された試験研究は、下記のとおり終了し、所持する病原体等を処置しましたので、報告します。
	１
	試験研究終了年月日
	　　　　年　　月　　日

	２
	使用終了後のBSL2病原体等の保管状況
	· 一切保管していない
· 保管している
　　保管状況（保管場所・方法・数量等）：
　　保管理由：

	３
	使用終了後のBSL2病原体等の処置
	□　滅菌処理した
（１）処理日：
（２）処理方法： 

	
	
	□　譲り渡した
（１）譲渡日：
（２）譲渡先　
・機関名称：
・職・氏名：

	
	
	· 未処置


２、３については、該当項目をチェックし、必要事項を記入すること
様式４
病原体等移動申請書
申請日：　　　　年　　月　　日
安全管理責任者
生命ナノシステム科学研究科長
研究室名：
取扱責任者：　　　　　　　印
鶴見キャンパスにおける病原体等安全管理内規に基づき、下記病原体等の移動について申請します。
	1　移動させる病原体等の種類（特定病原体に該当する場合は種類を、また毒素にあっては、種類と数量を記載すること)
	　
	種類
	BSL

	
	
	　
	　

	2　移動目的
	　

	3
	相手機関名
	　

	
	相手機関の取扱い
責任者
	所属
	　

	
	
	氏名
	　

	
	連絡先
	住所
	　

	
	
	TEL　　　　　　　　　　　　FAX

	
	その他の特記事項
	　

	4　移動方法
	1　郵送　　2　配達業者　　3　持参　　4　その他

	5　移動担当者
	氏名

	6　移動予定日
	　　　　　　　　　　年　　　月　　　日


	バイオセーフティ委員会所見

	安全管理責任者
（研究科長）承認欄

	
	

	受付番号〔　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　〕
	


様式５
BSL2実験室使用申請書
申請日：　　　　年　　月　　日
安全管理責任者
生命ナノシステム科学研究科長
研究室名：
取扱責任者：　　　　　　　印
鶴見キャンパスにおける病原体等安全管理内規に基づき、BSL2実験室としての使用を申請します。
１　研究室等名(部屋名)
２　使用期間
　　　　　　年　　　月　　　日から　　　　　年　　　月　　　日まで
３　取扱病原体等の種類(毒素にあっては、種類及び数量)
４　実験室の概略図　(安全キャビネットとオートクレーブの設置場所を明示すること)
	バイオセーフティ委員会所見

	安全管理責任者
（研究科長）承認欄

	
	

	受付番号〔　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　〕
	


様式６
BSL2実験室使用終了届出書
届出日：　　　　年　　月　　日
安全管理責任者
生命ナノシステム科学研究科長
研究室名：
取扱責任者：　　　　　　　印
鶴見キャンパスにおける病原体等安全管理内規に基づき、BSL2実験室としての使用の終了を届出ます。
１　研究室等名(部屋名)
２　使用終了年月日
　　　　　　年　　　月　　　日
３　取扱病原体等の種類(毒素にあっては、種類及び数量)
４　終了時の処置
様式７
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入室承認者以外立ち入り禁止

	研究室等名（部屋名）
	

	取扱病原体等の名称
	

	BSL分類
	

	取扱責任者
	

	緊急時連絡先
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