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แบบบันทึกการขอใช้บริการกรง
วันที่.................เดือน................................ พ.ศ.................... 
1. เลขที่โครงการวิจัย MUSC __ __ - __ __ __ - __ __ __         
2. ชื่อหัวหน้าโครงการวิจัย……………………………………………………………………………………………………………………................ 
3. ชื่อผู้เขียนแบบบันทึกการขอใช้บริการ ..........................................................................................................................
เบอร์มือถือ (สำหรับติดต่อกรณีฉุกเฉิน) ……………………………………………………………………………………....………………..
4. รายละเอียดขอใช้บริการ
ห้องเลี้ยงสัตว์ .................................	ชนิดสัตว์   Rat   Mouse
ชนิดกรง	 Polycarbonate shoe box cage (กรงพร้อมเลี้ยง/กรงเปล่า)	จำนวน..........................กรง 
		 Individually ventilated cage (IVC) (กรงพร้อมเลี้ยง/กรงเปล่า)	จำนวน..........................กรง
		 Metabolic cage *คิดค่าบริการตามจำนวนกรงและจำนวนวัน	จำนวน..........................กรง
ต้องการใช้กรง วันที่ ............................. ถึง (เฉพาะกรง Metabolic ให้ระบุวันที่สิ้นสุด) วันที่ .................................. 
รายละเอียดอื่น ๆ..........................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................................
หมายเหตุ กรุณาทำความเข้าใจเพื่อป้องกันความผิดพลาด
1. กรุณาส่งใบขอใช้บริการล่วงหน้าอย่างน้อย 3 วันทำการสำหรับกรง Polycarbonate shoe box cage และ IVC
2. กรุณาส่งใบขอใช้บริการล่วงหน้าอย่างน้อย 1 สัปดาห์สำหรับกรง Metabolic cage เนื่องจากกรงมีจำนวนน้อยและต้องใช้เวลาในการประกอบ หากมีการส่งใบขอใช้มาในวันเดียวกัน ทางหน่วยฯ จะจัดให้สำหรับนักวิจัยที่ส่งใบขอใช้เข้ามาก่อน
2. กรงชนิด shoe box และ IVC พนักงานจะเตรียมและวางไว้ที่บริเวณห้อง Ante room ในห้องเลี้ยงสัตว์ของท่าน
- กรงพร้อมเลี้ยง จะประกอบด้วย ตัวกรง ตะแกรง ของเล่น และวัสดุรองนอน  
- กรงเปล่า จะประกอบด้วย ตัวกรงและตะแกรง
[bookmark: _GoBack]3. แบบบันทึกการขอใช้บริการ 1 ใบ สำหรับการสั่งกรงที่ใช้ 1 ชุด เช่น หากต้องการใช้กรง Metabolic 10 กรงเป็นเวลา 3 วัน ให้เขียนใบขอใช้บริการ 1 ใบ แต่หากต้องการกรง Metabolic วันละ 10 กรง เป็นเวลา 3 วัน ให้นักวิจัยเขียนใบขอใช้บริการ 3 ใบ
5. คำรับรองกรณีต้องชำระค่าบริการ
ข้าพเจ้า .......................................................................................... ผู้รับผิดชอบโครงการยินยอมชำระค่าบริการที่เกิดขึ้น

ลงนาม .................................................. ผู้ขอใช้บริการ 
ลงนาม .................................................. สัตวแพทย์ประจำหน่วยสัตว์ทดลอง
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