臺北榮民總醫院 新購物料編碼申請單
	申請單位：
	            申 請 人：
	申請日期：

	          
	
	

	連絡電話：
	單位主管：
	簽收日期：

	1.物料中文名稱：(請填通用全名稱在24字內，主名稱列於前)

	

	2.物料英文名稱：(請填通用全名稱在50字內，主名稱列於前)

	

	3.別名：(五十個英數字內容)

	

	4.用途說明：        (若為儀器設備之耗材請註明財產卡卡號) ：                                

	

	5.  包裝(採購)單位：                       
	6.  撥發(最小)單位：                         

	7.  健保碼：                             
	8.  收費代碼：                              

	9.  月平均用量：                         
	10. 醫審會第      次第         項通過     

	11. GMP/QSD號碼：                            
	12. GMP/QSD有效日期：                            

	13. 類 別 (明細) ：                        
	14. 許可證號截止日期：                      

	15. 製造廠及國別：                                                                        

	16. 醫療器材之管理模式：代碼         , 等級      , 許可證號：衛署醫器      字第         號
   (請依規定填寫：代碼請依藥政處醫療器材分類，等級需檢附查驗登記相關資料) 
    *物料品名規格編寫規則：
     (1) 各單位醫用物料之請購，英文名稱應包含之內容及編寫順序如下：
        1英文品名  2用途   3形狀  4材質   5包裝量   6商品名或指定品牌
     (2) 中文名稱(包含用途形狀統稱) 儘可能使用通用之名稱
17.原使用品(或同類品)料號：              ，□關檔或□兩者併存(理由：                    )
編碼申請需檢附「廠商估價單」(註明原廠型號，製造廠及產地)、「原廠型錄」、「衛生署許可證及仿單」(標註欲購買之型號)、「GMP/QSD資料」。
*備註：1.本院代管研究計畫專用物料請購單(綠單)品項免編料號。
2.可重複消毒且未計價之器械請在「4.用途說明」註明未計價器械；實驗研究之品項請註明研究用；專業服務(例如：代檢、定序、合成等)請註明專業服務。

	補給作業建檔資料填註：(使用單位不填)
物料編碼：                         
建檔日期：                                       建檔人：                           


