הצהרת חוקר/ת לבקשת MTA


הריני להצהיר כי החומר שברצוני לייצא ממתחם אוניברסיטת בן גוריון:

שם החומר : ______________________________________

	החומר כימי (יש לצרף MSDS)
     	
	החומר ביולוגי
       		סווג הגורם: 
                              	BSL1
                                    BSL2
	


   יש לסמן אחד מהבחירות הבאות:

 בדקתי והחומר לא נמצא ברשימת החומרים והמוצרים הדורשים פיקוח על יצוא
 החומר נמצא ברשימת החומרים והמוצרים בדורשים פיקוח על יצוא בקטגוריה:
__________________________________________________________

קישור לרשימת החומרים בפיקוח לבדיקה:
http://economy.gov.il/industry/industry_and_environment/licensing/documents/list_nbc.pdf


· במידה ומדובר בהזמנה של בע"ח אין צורך בחתימת הרכש. יש להעביר לדנה רפפורט את אישורה של דר' שירה עובדיה, מנהלת בית החיות, 08-6479925, shiraov@bgu.ac.il 




אני מצהיר / ה כי המידע שמסרתי לעיל לצורך קבלת אישור MTA הנו נכון; 
ידוע לי כי במידה והמידע שמסרתי יתברר כאינו נכון אשא באחריות מלאה לתוצאות.

 
_____________	____________	___________		__________
שם החוקר / ת 		       מחלקה 		        חתימה 		       תאריך


טופס אישור אוניברסיטת בן גוריון ל MTA


        מחלקת בטיחות:

הכנסת חומר זה ( נא סמן /י) :	
	מאושרת				אינה מאושרת  ; 

 מהסיבות  :	
א.	______________________________
				
ב.	______________________________


	חומר ביולוגי	
נבדק ע"י : דר' ליליאנה אסטחוב      			תפקיד :  מפקחת בטיחות ביולוגית
טלפון: 61951, eliliana@bgu.ac.il 


	חומר כימי	
נבדק ע"י : גברת אינה שוסטרמן 			תפקיד  :  מפקחת בטיחות כימית
טלפון: 77015, innash@bgu.ac.il  



תאריך : ____________				חתימה + חותמת :	________________
	

	מחלקת הרכש

ייצוא חומר זה ( נא סמן /י) :	
	מאושרת				אינה מאושרת  ;   מהסיבות  :	
א.	______________________________
					ב.	______________________________
	

נבדק ע"י :	גברת פטי פרידריך	תפקיד :		אחראית יבוא חומרים

תאריך :	______________	חתימה + חותמת  : 	________________
				

	מדור קשרי מחקר

בהמשך להצהרות לעיל אנו מאשרים חתימה על החוזה המצורף:

נבדק ע"י :		גברת דנה רפפורט	תפקיד :	מתאמת בקשות MTA

תאריך :		______________	חתימה + חותמת :	______________

נחתם ע"י :		גברת דפנה טריפטו	תפקיד :	רמ"ד קשרי מחקר

תאריך :		______________	חתימה + חותמת :	______________
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