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附件2
法務部法醫研究所

檢體採樣同意書     修訂日期:112年01月09日
一、目    的：□身分不詳者比對□親緣鑑定□DNA建檔□證物鑑定□其他_____________。
二、採樣方法：以無菌棉棒擦拭被採樣人口腔二側黏膜細胞，採樣3支棉棒，陰乾後，將棉棒放入紙袋內並封緘，置於室溫保存，儘速送驗，每位被採樣人檢體必須分開包裝，避免污染。【注意：不可將棉棒放入塑膠袋內，以免潮濕腐敗】
三、機 密 性：本資料將列為機密處理，並遵守保密之法規與倫理。
四、被採樣人若有口腔癌、輸血、骨髓移植等醫療史，請於備註中說明，並載明醫療時間。

五、尋親家屬若同意本所持續提供搜尋比對失蹤者服務，直到比中失蹤者為止，請於第七項簽名欄簽名；若欲撤回或終止申請，請以書面通知本所。
六、欲進行親緣關係比對者，請於下列族譜圖中標示失蹤者與家屬之關係位置。
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七、若同意提供檢體，請於下表中填寫相關資料並簽名。
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採樣單位：                 採樣人：                  日期：       年     月     日
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