
台南市立醫院
「人體試驗講習班」繳款憑證回覆表

	中文姓名
	
	聯絡電話
	請儘量填寫手機號碼，以方便後續聯絡

	身份證字號
	
	職    稱
	

	服務機關
	
	線上報名表
	□已填   □未填不受理

	繳款憑證黏貼處

請將繳款憑證黏貼於此，掃描或是拍照回寄
本院同仁，無需匯款
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報名網址：https://forms.gle/achm8GnQFkywurbe6



※注意事項：【為響應節能減碳，請自備環保杯，現場不提供紙杯】
1匯款報名時間：110年4月1日~4月9日開放院外人員，完成線上報名及匯款(若非此時間匯款請恕無法受理報名)，將繳款憑證黏貼於本回覆表，並掃描第1頁mail至b891040733@yahoo.com.tw，若未於24小時內收到回信，請來電0975619825(曾先生)確認完成報名程序，報名費收據將於課程當日發放，若因報名額滿，則將予以退費，敬請見諒。上述資料請務必以打字或正楷填寫清楚，以利收據、證書製作，謝謝。
2.報名費用：院外人士每人新台幣1000元整；體系同仁300元整，本院同仁300元整(完成課程與考試及格者由院方全額補助)，全部費用包含講義、證書費及中午便當。
3. 院外及體系人員繳款方式：請以郵局劃撥方式繳款，因電腦作業，故採個人劃撥，若有多人報名，請分開劃撥報名，並在通訊欄務必填寫備註：「上課名稱：4/24研究倫理講習班；上課人員：○○○（報名者姓名），另體系同仁加註『院區』」，以利開立收據。戶名：台南市立醫院(委託秀傳醫療社團法人經營)；帳號：31579085。
4.為使相關行政作業流暢，恕不接受「現場報名」及「退款」，若需變更參加名單，敬請於活動前7天通知本院辦理，敬請見諒。
5.參加者需完成簽到、簽退（上午、下午共四次）者，得核發參加時數證明；認證考試需核對身份，故請佩戴有相片之身分證明文件以供核對。課程時數證明與考試及格證書將於會後兩週內寄發。

6.為響應環保，煩請自備環保杯。
7.本課程申請衛生署醫事人員繼續教育「西醫師」、「專科護理師」、「藥師」、「護理」等學分(申請中)。
8.本院交通方式：
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