数字艺术综合训练中心开放实验室使用申请表
 编号：                     填表日期：

	实验项目名称
	

	项目来源
	

	使用时间段
	20 年   月   日   时至20 年    月   日   时
20 年   月   日   时至20 年    月   日   时

	申

请

人

或

申

请

团

队
	姓名
	专业
	班级
	手机号码
	E-mail

	
	 
	 
	 
	
	 

	
	 
	 
	 
	 
	 

	
	 
	 
	 
	 
	 

	
	 
	 
	 
	 
	 

	
	 
	 
	 
	 
	 

	指

导

老

师
	姓名
	职称
	研究方向
	电话号码
	E-mail

	
	 
	 
	 
	 
	 

	
	 
	 
	 
	 
	 

	所需

实验

条件
	使用的仪器
	

	
	实验耗材
	 

	申请人承诺
	我已学习了学生开放实验室的相关管理制度，所参加实验的成员都已取得学院实验室准入资格，保证遵守制度和协议规定，服从管理人员的安排，如违反规定，愿接受相应处罚。

签字：

	指导老师意见
	本人同意作为本次实验室借用的指导教师，并负责借用期间的安全、卫生和管理。
                     签字（盖章）：

	实验室管理员意见
	 

签字（盖章）：

	实验教学中心

意见
	 

签字（盖章）：


备注：本表格一式两份。一份交辅导员，另一份交实验中心管理办公室。

