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戴德森醫療財團法人 嘉義基督教醫院


人體生物資料庫倫理委員會

計畫變更(終止)案申請表
	申請案編號
	
	申請日期
	___年___月___日

	申請人
	姓名
	
	服務單位
	

	
	職稱
	
	聯絡電話
	

	
	e-mail
	

	聯絡人
	姓名
	
	聯絡電話
	

	核准日期
	
	變更次數
	

	變更內容
	□變更　□終止

	原因說明
	

	執行秘書簽收
	　　　　　　／___年___月___日

	會議審查結果
	□通過　□不通過

	會議審查意見
	

	主任委員簽名
	        　　／___年___月___日
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