	中國醫藥大學附設醫院臨床試驗中心
文件倉儲服務申請單                                                                                                              
                                             申請日期(西元年/月/日)：     /     /

	
	REC編號：CMUH   -REC  -   
	計畫書編號：

	申請人：
	聯絡電話：
	E-mail：

	文件聯絡人：
	E-mail：

	電話：(O)
	手機：(Mobile)

	所屬單位(請勾選▓)：

	□中國醫藥大學

	□中國醫藥大學附設醫院，單位_______________

	□試驗贊助者，公司名稱_______________

	□受託研究機構(Contract Research Organization, CRO)，公司名稱_______________

	□本中心學術受託研究機構(Academic Research Organization, ARO)

	服務項目(請勾選▓)：

	□進	倉：	箱
	*預計存倉年數：
□10年 □15年 □20年 □25年 □其他_______
*本中心將提供空箱及同數量之條碼作為識別。
*標準空箱：45cm*35cm*28cm之附蓋紙箱；每箱重量須小於20公斤，請先預估所需數量。
*若申請人調閱出倉後未於預計日期內申請再次進倉，本中心將協助進行永久出倉。

	□追加進倉：	箱
	

	□調閱出倉再進倉： 	箱
	

	□調閱出倉	：	箱
  預計再次進倉日期：   年  月  日
	

	□永久出倉	/銷毀：	     箱
	若需調閱/永久出倉，請填寫收件人及收件地址：

	
	收件人：

	□其他：_________________
	收件地址：

	調閱出倉明細

	NO.
	文件箱條碼編號
	內容物
	備註

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	

	5
	
	
	

	申請人簽名：__________________
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