ARASTIRMA VE EGIiTiM LABORATUVARLARI iCiN LiSANS BASVURU FORMU FORMATI

Kurum / Kurulusun unvani:
Adresi:
Posta Kodu: Semt / Ilge: Sehir:
Telefon: Faks: E-posta:
Laboratuvarin bulunacag tesisin adi:
Adresi:
Posta kodu: Semt / Ilge: Sehir:
Telefon: Faks:
1) KULLANILAN RADYOIZOTOPLAR
KAPALI RADYOAKTIF KAYNAKLAR*
Radvoizotop Cinsi Marka / Seri Aktivite Aktivite Kullanim
Yo1z0top Model Numarast (Ci, Bq) Tarihi Amaci
1-
Radyoaktif kaynak sertifikasinda belirtilen bilgilere uygun olarak belirtilecektir.
ACIK/SIVI RADYOAKTIF KAYNAKLAR
Radvoizotop Cinsi Fiziksel Marka / Seri Aktivite* Aktivite Kullanim
Y P sekli Model Numarasi (Ci, Bg) Tarihi Amaci
1-
* Laboratuarda bulunabilecek yillik azami miktar her radyoaktif kaynak i¢in belirtilmelidir. Belirli degil ise tahmini
deger verilmelidir.
2) RADYASYON OLCUM CIHAZLARI
(Iyon Odasi, Geiger-Miiller (GM) Dedektorii, Kontaminasyon Monit6rii, Alan Monitorii vb.)
Laboratuvarda kullanilmak tizere uygun niteliklere sahip yeterli sayida radyasyon ol¢iim cihazi bulundurmak
zorunludur.
Radyasyon 6l¢iim cihazlariim en az 2 (iki) yilda bir kez kalibrasyonu yaptirilacak. Kalibrasyon belgeleri kuruluslar
tarafindan kayit altina alinacaktir. Kurumca yerinde yapilacak inceleme ve/veya radyasyon giivenligi denetimleri
esnasinda Kurum gorevlilerine sunulacak veya istenmesi halinde Kuruma gonderilecektir.
- ——
Cinsi Markast Modeli Seri no Kahbrasyqn t"fl.r'h'. !
Gegerlilik stiresi
L |

*Kalibrasyon sertifikasinda belirtilen kalibrasyon gegerlilik siiresini gegmemis olmalidir.

3) LABORATUVAR EKiPMANLARI*

Radyoaktif kaynaklarin depolandig kilitli oda / dolap Mevcut (1
Kaynak tutma masasi Mevcut (1
Dirseksiz lavabo Mevcut O
Ceker ocak Mevcut
Kolay temizlenebilir tezgah Mevcut [
Zirhl1 viyal / enjektor kabi Mevcut O




Dekontaminasyon malzemesi

Mevcut O

Giinliik radyoaktif ¢op kutusu

Mevcut O

Radyoaktif atik bekletme kab1 / odas1

Mevcut O

* Mevcut ise onay kutusunu isaretleyiniz.

Yukarida teknik 6zellikleri belirtilen cihaz ile ilgili olarak
ylriirlilkteki Radyasyon Giivenligi Tiiziigii ve Radyasyon
Giivenligi ~ Yonetmeligi  hiikiimleri  gergevesinde
gorevlerimi yerine getirecegimi taahhiit ederim.

RADYASYONDAN KORUNMA SORUMLUSU

Radyasyon kaynaklar1 ile yapacagim her tiirlii
uygulamada yiiriirliikteki Radyasyon Giivenligi Tiiziigt
ve Radyasyon Giivenligi Yoénetmeligi hiikiimlerine
uyacagimi, aksi takdirde lisansimimn iptal edilmesini,
genel hukuk esaslar1 dahilinde takibat yapilmasini,
olusabilecek zararlar1 ve tazminat davalarmi deruhte
edecegimi Kurumunuza karst kabul ve taahhiit etmek
sart1 ile gerekli lisansin verilmesini arz ederim.

TESiS SORUMLUSU

Adi-Soyadi:

Meslegi:

T.C. Kimlik no:
Dogum yeri ve tarihi:
Tel is:

Tel cep:

Tarih:

imza:

Adi-Soyadi:

Gorevi:

T.C. Kimlik no:
Dogum yeri ve tarihi:
Tel is:

Tel cep:

Tarih:

imza:

SORUMLU KIiSILERE iLiSKIN KiMLIK VE iLETiSiM BIiLGILERININ EKSiK VE BASVURU

FORMUNUN IMZASIZ OLMASI DURUMUNDA BASVURUNUZ EKSiK OLARAK
DEGERLENDIRILECEKTIR.




