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N° de la demande/projet (réservé à MicroPICell) : 

Ce contrat est établi entre la Plateforme MicroPICell – SFR Santé François Bonamy – IRSUN – 8, quai Moncousu – BP 

70721 – 44 007 Nantes Cedex 01 

Et : 

Nom de l’Unité/Laboratoire/Société : 

Adresse : 

Directeur : 

Equipe : 

Chef d’équipe : 

Nom de l’étude/projet : 

Porteur de l’étude/projet :        

Mail :  

Utilisateurs/demandeurs concernés: 

 

Informations échantillons 

Espèces :    Souris                 Rat                  

HumainLes échantillons ont-ils été intégrés dans une démarche CODECOH ? □ OUI   □ NON 

    Autre, précisez :  

 

 

Tissus :    Foie  Pancréas  Muscle  Cœur    

    Rein  Poumon   Placenta   Rate 

 Embryon   Cerveau   Autre, précisez :  
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Techniques demandées (à court et long termes) : 

 

   Histologie simple 

   inclusions paraffine 

   coupes échantillons paraffinés 

   coupes échantillons congelés 

   colorations 

immunomarquages 

□A réaliser entièrement par le personnel de la plateforme 

□ En semi-autonomie (Cf charte) 

 

Transparisation avec le système X-Clarity 

□A réaliser entièrement par le personnel de la plateforme 

□ En autonomie, nécessitant une formation de la part de la plateforme 

Avez-vous l’intention d’utiliser les équipements du service d’imagerie par la suite pour visualiser le travail réalisé en 

histologie dans le cadre de cette demande ? oui □  non□ 

 

L’ (les) utilisateur(s) ou demandeur(s) certifie(nt) avoir pris connaissance et s’engage(nt) à respecter  la charte de la 

plateforme MicroPICell, (saisie du formulaire en ligne d’accès à la plateforme) 

 

Date et Signature du (des) utilisateur(s) concerné(s) : 

 

 

 

Cadre réservé à MicroPICell : 

Demande recevable : oui □  non□ 

Date et signature : 


