
泰山学院

虚拟仿真实验中心实验室使用申请表
	使用时间
	
	申请院部
	

	参加人数
	
	拟使用房间
	

	活动内容
	

	责任人签字及联系电话
	责任人：

联系电话：
	院部意见
	申请院部
（盖章）

年   月   日

	虚拟仿真实验中心意见
	
	年   月   日

	教务处意见
	分管领导：            
年   月   日
	负责人：             
年   月   日

	备注
	


备注：
责任人签字及联系电话一栏中的责任人需为申请或组织活动的教师签字，学生签字无效。院部意见栏需加盖学院公章，无学院公章不予审批。如使用多媒体，请携带多媒体课件审查。






