中央研究院農生中心植物技術核心實驗室
原生質體短暫性轉殖植物申請表
中華民國    年    月    日     編號：

	申請人資料
	計劃主持人：



	
	電話：

	
	聯絡人姓名：



	
	電話：
	e-mail：

	轉殖材料相關資訊
	Transfection material: 

( Plasmid(s) (Fresh prepared, DNA concentration is 2 μg/μl or more; total amount is 40μg or more/reaction)

(E. coli plasmid isolation :＿＿＿____ construct(s)  antibiotic/working concentration ________/_________

Protoplast: (Arabidopsis  (Rice ((seed sowing)        ( Protoplasts isolation only
(others＿＿＿＿＿＿ (Please contact Dr. Choun-sea Lin:cslin99@gate.sinica.edu.tw) 

(Reserved protoplasts ________ (half, one third, or…….) /reaction after confocal observed 

(Chemical treatment (provided by the applicant) ______________, working concentration______________,  

(treated after transfection,  ( treated before confocal observation       

	
	轉殖質體(組合)名稱
	重複數
	添加藥物或轉殖後特殊處理
	(Marker) plasmid co-transformation

	
	1.
	
	
	

	
	2.
	
	
	

	
	3.
	
	
	

	
	4.
	
	
	

	
	5.
	
	
	

	
	6.
	
	
	

	
	7.
	
	
	

	
	8.
	
	
	

	
	生物安全性質

1. 是否具生物及環境危害性（如：具病原性、毒素產生能力、致癌性等）   (是 (否
2. 轉殖基因於植物體中表達之蛋白質對人體是否具有毒性？  (是  (否 
若為具有毒性之蛋白質，操作時需注意事項為：                                            

	費用
	新台幣：     萬      千     百     拾     元整 （大寫金額）

1.收費標準請參考農生中心植物技術核心實驗室網頁(http://abrc.sinica.edu.tw/ptcf/service.html) 

2.服務對象以本中心同仁為主。農生中心外單位須與中心同仁合作計畫方可提出申請。

	服務申請計劃主持人簽章                                               年    月    日

	植物技術核心實驗室主持人簽章                                         年    月    日

	服務完成日期：     年   月   日

服務滿意度: ( 滿意  ( 不滿意     計劃主持人簽章              申請人簽章            

	服務約定重點 

1. 申請實驗室交付之大腸桿菌與質體，於實驗結案完後，本實驗室將以高溫高壓滅菌方式銷毀。

2. 原生質體轉殖實驗經本實驗室positive control plasmid轉殖成功即算此次操作實驗成功。

3. 單次實驗最多可操作16個轉殖組合。超過16組實驗請填寫兩張申請單並與實驗室同仁預約兩次以上操作日程。

4. 本實驗室僅提供轉殖實驗服務，對於轉殖完成後之protoplasts不負任何責任。
5. 本表需詳實填寫，未依規定填寫之處，概由申請人自行負責。


