关于_______________________________项目到账明细
.贵公司与我院签订的CRC管理合同金额为： __________________________     

现向我院支付研究费款项如下：

	日期
	金额
	

	1.
	
	

	2.
	
	

	3.
	
	

	4.
	
	

	
	
	

	合计
	
	

	
	
	

	
	
	


                                        __________________________公司

                                         _______年_____月______日

温州医科大学附属第二医院机构办
_______年_____月______日

