研究試料供給依頼書（マウス発がんモデル組織バンク用）

年　　月　　日 

金沢大学がん進展制御研究所長　殿 

機　関　名 

代表者職名 

氏名                         印

貴研究所で保存している研究試料を下記，貴研究所所属教員との共同研究遂行上必要としますので，下記のとおり供給下さるようお願い致します。なお，供給を受けるにあたっては，当該共同研究以外の目的に使用せず，かつ他の機関への分与を行わないことを確約致します。 
記

	使用
責任者
	職　　名
	
	氏　名
	印

	
	所属部署等
	
	
	

	
	同上住所
	〒
	
	

	
	TEL
	
	FAX
	

	
	E-mail
	
	
	

	供　給
申　込
	モデルマウス種　別
	□K19-C2mEマウス（PGE2亢進胃炎モデル）□K19-Wnt1マウス（Wnt亢進モデル）　□K19-Wnt1/C2mE（Gan）マウス（胃がんモデル）□Noxo1 KOマウス（NOX1/ROS欠損モデル）□FOXO3 ActERマウス（FOXO3活性化モデル）

	
	研究試料種類
	マウス腫瘍組織オルガノイド（□AKTP細胞 □AP細胞 □Gan細胞 □その他）
未染色病理標本、要相談（□凍結切片 □パラフィン切片） 

	
	共同研究

課題名
	

	
	本研究所

共同研究者
	

	
	研究目的
	

	
	希望供給量
	□30週齢 □50週齢

各   匹分


