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奈微米生醫光機電暨流體系統實驗室
    ---核可使用證與門禁申請表---
申請日期：    2012  /  04  /  16     證號：　　　 　　 (申請人免填)
	申請人基本資料

	學校系所
	清華大學工程與系統科學所
	年  級
	博九

	姓    名
	陳 小 明Chen, Xiao-Ming
	學  號
	9700000

	性別
	男
	聯絡電話
	(03)5715131  分機 12345
	手機
	0987654321

	緊急聯絡人
	陳大明
	緊急聯絡電話
	(02)23939889 或091234567


	電子信箱
	d900000@oz.nthu.edu.tw
	門禁密碼
	0001

	指導教授
	曾 是 好 教授
	聯絡電話
	(03) 5715131  分機 34567

	安全訓練(若無則免填)

	健康檢查  新生入學健檢  
	檢查日期： 2008  /  09  /  12

	清大一般性安全衛生教育訓練          
	通過日期： 2008  /  09  /  10 

	清大危險物及有害物通識教育訓練      
	通過日期： 2008  /  09  /  10 

	清大列管毒化物之通識教育訓練
	通過日期： 2009  /  10  /  07

	申請實驗室權限(勾選)

	NE 101

(AFM)
	NE 301

(Cell)
	NE 301

(Con-focal)
	NE 701
(Measurement)

	
	
	
	V

	NE 702
(Chem.)
	NE 704
(Clean Room)
	NE 707
(Sputter)
	NE 709
(E-gun / RIE )

	V
	
	
	

	申請負責人：郭美鈴(NE 703)

	另附繳交資料
	本表電子檔(mail至essmemslab @gmail.com)
機台訓練考核表
兩吋大頭照乙張(製證用)
保證金1000元(領證時繳交)
	負責人簽名


※上述資料經申請人確認無誤，如有不實一經查獲即永久取消儀器考核與使用之相關資格。
領證簽名：             (領證時繳押金)   領證日期：                       
退證簽名：             (退證即退押金)   退證日期：                       
奈微米生醫光機電暨流體系統實驗室
          ---使用承諾切結書---

本人    陳小明   已接受工科系微系統製程實驗室之實驗室安全講習課程，並通過相關訓練考核。同時已詳閱過實驗室管理辦法且熟知所有的規定，並且願意無條件遵守。若有違反任何的實驗室規範，願受懲處；倘因不遵守實驗室規定，而造成任何財物或人員的損傷，願自行負責及賠償。

申 請 人：              (手寫簽名)
 指導教授：              (手寫簽名)
                         中華民國     年    月    日

	違規記錄

	編    號
	1
	2
	3

	日    期
	
	
	

	違規事項
	
	
	

	懲處方式
	
	
	

	違 規 人
	(簽名)
	(簽名)
	(簽名)

	管 理 者
	(簽名)
	(簽名)
	(簽名)


