附件3
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福建师范大学实验动物伦理审查专门
委员会审查表

登记编号：                                审核日期：
申请原因：□项目申报    □论文发表    □成果报奖    □其他                                         

	一、项目基本信息

	项目名称
	

	开展日期
	        年    月    日 至        年    月    日

	依托项目名称
	（没有请填“无”）

	依托项目状态
	□申请中   □实施中   □已完成

	依托项目编号
	（没有请填“无”）

	依托项目来源
（请填写资助单位）
	□纵向（中央/地方财政资金资助）                                                                   
□横向（企业/社会资金资助）                                                                           
□其他                                                                                          

	依托项目起止日期
	        年    月    日 至        年    月    日

	二、项目负责人信息

	姓名
	
	学院
	

	联系电话
	
	邮箱
	

	三、实验人员基本信息（参与动物实验操作的人员均需填写，超过三人请自行加行）

	姓名
	专业
	实验动物从业人员
上岗证号
	动物实验中承担的
工作内容

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	四、动物实验概况

	请简述动物实验的目的和必要性：
 





	拟使用动物信息
	动物来源：
生产许可证编号：
	质量合格证：□有     □无

	
	品系：                          
	等级：

	
	数量：（♂    ；♀    ）只
	规格：

	
	实验动物使用许可证号：

	拟开展动物实验的详细信息

	请简述实验方法、主要观察指标：


	
	仁慈终点或实验终结的指标：


	
	预期对动物造成的伤害及相应处理方法：□是（请说明）  □否
处理方法：

	
	若实验含外科手术，请简述麻醉方法、剂量、给药方式及术后照顾：
□是（请说明）  □否
麻醉情况说明：

	
	实验结束后处死动物的方法：
颈椎脱臼（  ）；过量麻醉（  ）；CO2吸入法（  ）
其他（  ），请注明：

	
	是否使用有毒（害）物质（感染、放射、化学毒、其他）
□否 
□是，说明：

	
	实验设计中体现“3R”实验设计原则：减少、替代、优化


	五、声明

	我们将自觉遵守实验动物福利伦理相关法规和各项规定，同意接受伦理委员会和实验动物设施管理者的监督与检查。如违反承诺和规定，自愿接受处罚。
项目负责人（签名）：
实验人员（签名）：
年    月    日

	六、申请人所在单位意见                                                                                         

	
经核实，以上申报信息客观真实，同意提交审查。

（签字）：            盖  章：
年    月    日

	七、实验动物伦理审查专门委员会审查意见     

	经实验动物伦理审查专门委员会审查，该项目符合要求，审核通过。

主任委员（签字）：            盖  章：
年    月    日
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