
关于举办 zO18年第三期实验动物从业人员培训班的通知

各有关单位:

山东省实验动物学会于zO18年 11月 1⒉17日在济南举办zO18年第三期实

验动物从业人员培训班。现将有关事宜通知如下:

一、培训对象

1、 未取得
“山东省实验动物从业人员培训合格证

”
的各类从事实验动物工

作的人员。包括从事药品、生物制品检定及其它科学研究等动物实验的管理人

员、技术人员、饲养人员,以及从事实验动物生产繁育、产品生产、质量监测

的管理人员、技术人员、饲养人员等。

2、 培训证已到期、仍将从事实验动物工作的人员。

二、培训内容

1、 实验动物科学概论、实验动物学现状及发展趋势;

2、 国家实验动物法制化、规范化建设、管理的有关规定和标准;

3、 实验动物科学基本知识和基本技术;

4、 从业人员的安全防护常识与突发重大事件应急处理。

三、培训时间地点

时间:zO18年 11月 1z-17日 ,12日 (星期一)下午报到。

地点:济南华国宾馆(济南市市中区玉函路Gs-B号 ,电话:∞31-68sOzG6ω 。

乘车路线。自火车站:乘 m路车至
“
张安
”
站下车即到。自汽车站:乘 4、

5、 35路车至
“
大观园
”站下车,转乘m路车至 “张安

”站下车即到。

四、其他事项

1、 为方便建立从业人员信息档案,请参加培训人员务必按照要求带好所需

材料。

2、 请填写山东省实验动物培训考试申请表
(见附件 1),并按申请材料清单

准备相关材料复印件,报到时交工作人员。

3、 培训结束后组织统一考试,通过的颁发
“
实验动物从业人员培训合格证

”。

请参加培训人员报到时提交近期一寸免冠照片 1张,同时提供电子版照片
。



4、 本次培训不收取证书工本费,统一安排就餐和集中培训,费用 BO0元 /

人,曲华国宾馆代开发票,住宿费用自理。

5、 培训学员考试合格将获得山东省实验动物从业人员培训合格证书。

6、 请于 11月 9日前将回执 (见附件 2)传其至Os31-B⒛19713或发送至

811795651@qq。 com

联系人:

雷  占戈  0531· 82919715, 18560039295

‘卜爿氐J辶  0531-82919703, 13361036626

匕 。Ⅱd



附件 1

山东省实验动物从业人员培训考试申请表

姓名 性别 学历 照片

(免冠照)工作单位 电话

地址 手机

身份证号

申请种类 □实验动物管理 □实验动物饲育 □动物实验

提交材料

清单

※身份证明复印件

健康查体证明复印件

学历证明复印件

技术职称证明复印件

注※必须提交

考试方式 笔试

承诺 本人承诺上述所有内容其实有效 , 并承担曲此产生的法

年 月 日律责任。 本人签字 :

考试成绩

审核

意见 (盖章) 年  月  日

上岗证

发放 年 月 日领取人 (签字)



附件 2

⒛18年第三期实验动物从业人员培训班回执

姓名 性别 手机

工作单位 电话

地址 是否住宿

住宿要求 口单间 口 合住 备注


