
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

提出日を記入 

承認番号を記入 報告区分は３種類 

（１） 年度報告 

次の年度も引き続き実験を実施する

場合に選択 

※実施期間が満了する計画書は継続

申請している場合に限り選択可能 

（２） 完了 

実施期間が満了し、実験を終了する場

合に選択 

（３） 中止 

実施期間の途中で実験を中止する場

合に選択 

※報告区分を「完了」「中止」にした

場合、計画書は失効します。 

●開始日 

前年度より継続の計画書の場合 

4 月 1日 

年度内に承認された計画書の場合 

承認日または承認日以降の実験を開

始した日 

●終了日 

完了・中止の場合 

完了日または中止した日 

年度報告の場合 

3 月 31 日 

○実験を中止する場合はその理由 

(例)OKU-○○○に移行するため、この実験は中止とする 

○使用匹数が計画書の予定数を超えた場合はその理由 

※そのほか自己点検票に書ききれない事項を記載 

○実験を実施しなかった場合 

「○○年度は実験を実施しなかった。」と記載 

●「使用動物数＝実験に使用し安楽死させた数」 

●遺伝子組換え動物はバックグラウンドではなく、 

どの系統を使用したか分かるように記載 

（計画書に記載してあれば略称・通称でも構いません） 

○実施期間内であっても動物実験計画書ごとに毎年提出が必要です。 

○紙媒体ではなく、Excel ファイルをメール添付にてご提出ください。 

動物実験計画書の責任者名を記入 

（押印不要） 

●所属と職名が承認済計画書と違っ

ている場合 

→現在の所属と職名を記入 

●責任者が退職・転出等している場合 

→代わりに提出する方の所属・職名・

氏名を記入して提出 



2ページ目（自己点検票） 

・実験を実施したら記入 

・実験を実施しなかった場合→未入力で提出 

○麻酔・鎮痛処置をした場合は※印の欄に麻酔方法の記載が必要です！ 

（麻酔・鎮痛処置の不要な実験の場合→「該当せず」を選択） 

○安楽死を実施したか？ 

「はい」→※印の欄に安楽死方法を記載 

「いいえ・該当せず」→※印の欄に安楽死方法と理由を記載 

○計画書と違う麻酔方法、および安楽死処置を実施した場合は理由を書い

てください。長文になる場合は１ページ目の備考欄に記載してください。 

○ペントバルビタールナトリウム・セコバルビタールナトリウムの使用に関して 

外科的処置（皮膚切開など）の苦痛軽減を目的としてペントバルビタールを単独投与することは禁止です。 

計画書でペントバルビタールの記載があっても、実際に行った方法を書いてください。 

例）ペントバルビタールを過剰量投与（150mg/kg）し安楽死する→ＯＫ 

例）ペントバルビタール（50mg/kg）を投与し、瀉血して安楽死→×（瀉血の際に切開が必要なため不可） 

なお、商品名ソムノペンチル（成分名ペントバルビタール）およびアイオナール （成分名セコバルビター

ル）は販売終了となりました。安楽死等で用いる薬品を変更する場合は、動物実験計画書の再申請（薬剤変

更）が必要です。 

※詳細は動物実験委員会事務局までお問い合わせください。 

 

 

 1 ページ目に承認番号を入力するとデータが反映されます 

該当する点検結果を選択 

※ 

※ 

該当する点検結果を選択 


