（附件4）
臺灣基督教門諾會醫療財團法人門諾醫院
專題研究計畫變更申請書
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	申請日期
	

	計畫名稱
	中文：

	
	英文：

	執行單位
	

	原執行期限
	西元     年    月    日 ～       年    月    日

	申請項目
	· 展延   個月 （至多展延12個月）  □變更計畫預算  □取消
□變更計畫內容（請檢附變更後計畫書、變更前後對照表）

	計畫主持人
	姓  名
	單  位
	職  稱
	電  話

	
	
	
	
	

	協同主持人
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	預算申請項目
	項  目
	原核定金額
	變更後申請金額
	變更後核定金額

	
	人事費
	
	
	

	
	業務費
	
	
	

	
	設備費
	
	
	

	
	旅運費
	
	
	

	
	其他
	
	
	

	
	總   計
	
	
	

	變更理由
	

	變更後

執行期限
	西元     年    月    日 ～       年    月    日

	計畫主持人
	
	單位主管
	

	審查結果
	 依據    年    月    日醫教暨研究委員會決議。
 □通過 □修改後通過 □修改後再審 □不通過

	
	醫教暨研究
委員會主席
	
	教研部
主任
	
	研究科

主  任
	


註：申請「變更計畫預算」者需連同原通過之經費明細及變更之經費明細各乙份，送交至教研部辦理

 申請流程：申請人       獨立科主任或部主任以上主管書面審查 � 教研部� 醫教暨研究委員會審核
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