
ご記入後、タカラバイオ試薬販売店に

お渡しください。 

 

 

 

 

拡散防止措置に関する確認書 

 

 

 

タカラバイオ株式会社 宛 

 

クロンテック社 Lenti-Xシリーズのレンチウイルスベクターを使用するにあたり、遺伝子組換え生物

等の使用等の規制による生物多様性の確保に関する法律第13条に基づく、文部科学大臣による拡散防

止措置の確認を受けていますので下記の製品を注文いたします。 

 

文部科学大臣による確認文書の日付：       年   月   日 

 

 

ご注文製品の製品コード、製品名、ご注文数をご記入ください。 

製品コード 製品名 ご注文数 

   

   

   

   

   

※蛍光タンパク質、またはTet System関連製品を含む製品をご注文の場合は、ご注文の際に別途「ライセンス確認書および使用

施設名ユーザー確認書」をご用意いただく必要があります。 

 

 

実験責任者ご署名                                                         印 

ご所属 
 

 

ご住所 
 

 

TEL/FAX  

e-mail  

ご注文日         年     月     日 販売店名  

注意１：すべての項目にご記入ください。ご記入いただいた内容は、使用許諾の確認にのみ使用いたします。 

注意２：ご注文の際に、本確認書が添付されていない場合は、製品を出荷できませんのでご了承ください。 

その他、拡散防止措置に関する確認書に関するお問い合わせは、タカラバイオ（株）テクニカルサポートライン  

（TEL 077-565-6999）にお願いいたします。 


