[bookmark: _GoBack]Informationsblatt zu / Informationsheet for G_______________      

Projekttitel (Kurzform): 

Versuchsleiter/in:
	
Stellvertreter/in:

Ansprechpartner/in für dieses Vorhaben: 

E-Mail:                                Tel.:                                 Mobile: 

Tierart: Maus	 Stamm (Laborbezeichnung): 
bewilligter Zeitraum: 
Charakterisierung der Eingriffe/Behandlungen: 

	Applikation
	☐ nein
	☐ ja, Beschr:_____________________________                                           

	Erzeugung von Krankheitszuständen
	☐ nein
	☐ ja, Beschr._____________________________

	Chirurgischer Eingriff
	☐ nein
	☐ ja, Beschr._____________________________

	Analgesie
	☐ nein
	☐ ja, Beschr._____________________________

	Tumorinduktion
	☐ nein
	☐ ja, Beschr._____________________________

	Andere (z.B. Futteränderung)
	☐ nein
	☐ ja, Beschr._____________________________



Besondere Anforderungen:

	Häufigere Gesundheitskontrolle
	☐ nein
	☐ ja
     Wie oft? ________________________________

	Haltungsbesonderheiten
	☐ nein
	☐ ja, Begründ._____________________________

	Einzelhaltung
	☐ nein
	☐ ja, Begründ._____________________________

	Käfiganreicherung
	☐ ja
	☐ nein, Begründ.__________________________

	Verhaltensabweichungen
	☐ nein
	☐ ja, Beschr._______________________________



Versuchsbedingte Besonderheiten:

Dauer der Haltung im Versuch:

Grober Versuchsablauf:



Score Sheet und Abbruchkriterien aus dem Antrag bitte diesem Infoblatt beifügen!
