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临床试验机构文件（机构办公室-药物）
GZXK-GCP-JGB-YW-WSH-052-R01

稽查申请表
	项目名称
	

	申办者
	

	CRO
	
	CRA
	

	SMO
	
	CRC
	

	专业科室
	
	主要研究者
	

	稽查人员单位
	
	姓名
	
	联系方式
	

	
	
	姓名
	
	联系方式
	

	
	
	姓名
	
	联系方式
	

	稽查原因
	

	计划稽查日期
	

	稽查申请人签字
	
签名：                   日期：

	主要研究者意见
	

签名：                   日期：

	机构办公室意见
	


签名：                   日期：
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Guangzhou Chest Hospital




