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	Título del Proyecto:
	

	Nombre del Investigador Principal
(Titular del Proyecto)
	

	

	Modelos Animales Requeridos

	Especie
	Cepa o línea a utilizar
	Cantidad
	Sexo

Hembra
H

Macho
M

Indistinto I
	Peso o edad
	Frecuencia de entrega
	Observaciones

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	

	¿Cuál es el número previsto de animales a ser utilizados en el proyecto?
	

	

	Duración estimada del tiempo de trabajo con animales en experimentación
(Indicar la programación y fechas estimadas)

	

	

	Procedimiento de tipo terminal o agudo

	Procedimiento crónico


	

	Categoría de la invasividad (ver categorización correspondiente)*

	

	A
	
	B
	
	C
	
	D
	
	E
	

	

	*Referirse a la NOM-062-ZOO-1999
Lineamientos Éticos y Humanitarios de proyectos de investigación y el Apéndice A.
http://www.senasica.gob.mx/?doc=743


	Condiciones especiales que requieran los animales:
(Describa si requiere alguna condición o característica particular de alojamiento, mantenimiento, alimentación, cuidados veterinarios, etc.)

	

	

	¿Para la realización del experimento recurrirá al empleo de agentes anestésicos?
Qué tipo de agentes utilizará, dosis, vías y frecuencia de uso:

	

	
	

	Procedimientos que se emplearán en este proyecto:

	

	Restricción de agua y/o alimento
	
	
	Suministro de alimento especial/dieta/suplemento
	

	
	
	
	
	

	Catéter, extracción de sangre, intubación
	
	
	Modificación de conducta
	

	
	
	
	
	

	Administración de agentes químicos/fármacos
	
	
	Inoculación de antígenos para producción de anticuerpos
	

	
	
	
	
	

	Inoculación de microorganismos patógenos
	
	
	Inoculación de microorganismos no patógenos 
	

	
	
	
	
	

	Procedimientos de cirugía c/recuperación
	
	
	Procedimientos de cirugía s/recuperación
	

	
	
	
	
	

	Otros (especificar en el recuadro)
	
	
	Sensibilización para estudios inmunológicos
	

	

	Otros


	

	En caso de presentarse dolor durante los procedimientos ¿Qué medidas se utilizarán para aliviarlo?

	

	

	¿Qué método de Eutanasia se llevará a cabo al final del experimento?

	

	

	
	

	Nombre y firma del Investigador Principal adscrito al INER

(no se admite delegación de firma)
	Nombre y Vo.Bo. del Jefe de la Oficina de Bioterio

	

	
	Fecha


Página 2 de 3










INER-CEINV/CINV-02 (10.2014)


