附件2

北京大学首钢医院新技术新项目审批表

	申报科室：             科主任签字：                                 年  月   日

	项目名称：     

	新技术新项目开展申请书                                             年   月   日

	新技术新项目阶段完成报告书                                         年   月   日

	科研处意见：

负责人签名        年   月   日

	医学工程处意见：

负责人签名        年   月   日

	药剂科意见：

负责人签名        年   月   日

	物价部门意见：

负责人签名        年   月   日

	医保处意见：

负责人签名        年   月   日

	医政处审核意见

负责人签名        年   月   日                                                       

	学术委员会意见:

                                                 主任委员签字：年   月   日

	医学伦理委员会意见:

                                                   主任委员签字：年   月   日

	医疗质量管理委员会意见

                                 主任委员签字： 年   月   日

	备注


