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 ות ביולוגיים דו"ח סיום מחקר במחוללי מחל 

 

 ___________________  המוסד:  _____________________  שם החוקר/ת:

 __________________________  שם יו"ר הוועדה המוסדית:

 _____________________________________________  קר:נושא המח .1

:  סיכום קצר של המחקר .2

___________________ ___________________________________________________

 ______________________________________________________________________

 ______________________________________________________________________

 _________________________________________________________________ _____

 ________________________________________________________________ ______ 

 יום המחקר: ט הטיפול במחוללים לאחר סלהלן פירו .3

 המועצה(מיש לו אישור מהוועדה המוסדית או יש לציין שם הגורם ולוודא ש*)

 

 חתימת החוקר: _____________________  : _______________ תאריך

 

 חתימת יו"ר הוועדה המוסדית: ___________  _________ תאריך: _____ 

שם מחולל המחלה  

בו השתמשו 

 במחקר

נשמר במעבדה  שמד הו

 של:  ה/באחריותו

 נמסר לגורם אחר*:

 
 
 

   לא  ☐     כן    ☐

 
 
 

   לא  ☐     כן    ☐


