
 

國立中央大學生命科學系實驗動物房 

實驗動物安樂死申請表 
 

一、基本資料 

計畫申請人  單位  

IACUC No：  

操作人員  

分機及手機  E-mail  

二、動物資料 

動物犧牲之操作場所  動物品系  

種鼠隻數 

(附錄一繁殖表，非科學應

用小鼠) 

 
非種隻數 

(科學應用小鼠) 
 

擬犧牲日期  

三、請提出動物犧牲之方式，執行之實驗步驟皆須與該動物實驗申請表內容相符 

物理性安樂死: 
□麻醉後頸椎脫臼 
□麻醉後斷頭 
□麻醉後放血 
□其他，請註明:_______________ 
吸入性化學性安樂死: 
□CO2  
□麻醉藥 
□其他，請註明:_______________ 
注射性化學性安樂死: 
□麻醉後靜脈注射，藥物__________ 
□麻醉後腹腔注射，藥物__________ 

□其他，請註明:_______________ 

 

計畫申請人簽名：  

IACUC紀錄 收件日期： 年 月 日 

 

審核結果 

□可在預定時間內進行 

□無法在預定時間內進行，建議在________________________進行 

□其他 

承辦人簽章 IACUC召集人簽章 

表單修訂日期：115.5.27 

保存期限：5 年 

申請日期： 


