
伦理审查费汇款及发票开取流程

1、汇款信息

单位名称：宁津县人民医院

开户银行：中国农业银行宁津县支行

银行账号：15793101040011014

统一社会信用代码：123714224948803695

地 址：山东省宁津县城西康平街 37号

电 话：0534-5231104

备注：项目名称+伦理审查费

2、发票开取流程

伦理审查费转账后，请向伦理委员会邮箱提交电子版银行转账凭

证、联系方式及开票信息。伦理办公室收到邮件后将通知计财科核实

伦理审查费用到账情况，根据汇款单位及汇款明细开具正式财务发票。

发票开出后，伦理办公室通知申办者/CRO 凭银行转账凭证至财务科

领取发票。


