
 

附表九、人體生物資料庫後續處理計畫書 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

年    度：  年度 

申請機構 

機構名稱： 

人體生物資料庫名稱： 

生物醫學主管簽章： 

資訊主管簽章： 

人體生物資料庫代表人簽章： 

機構代表人簽章： 
 



 

目   錄 

 頁 碼 

封面  

目錄  

一、生物檢體銷毀之處理規劃 （ ） 

二、生物檢體相關資料、資訊銷毀之處理規劃 （ ） 

附件（請至少提供以下文件） （ ） 

附件一、原設置許可證明影本 （ ） 

附件二、最近一次核定之設置計畫書（含參與者同意書）及核定函 （ ） 

附件三、生物資料庫保存生物檢體種類、數量及清冊 （ ） 



 

一、 生物檢體銷毀之處理規劃 

請說明生物檢體銷毀之處理規劃。 

 
註：表格如不敷使用，請自行增列。 



 

二、 生物檢體相關資料、資訊銷毀之處理規劃 

請說明生物檢體相關資料、資訊銷毀之處理規劃。 

註：表格如不敷使用，請自行增列。 


