实验室个人使用申请表
	使用申请人
	
	联系电话
	

	所在单位
	
	专   业
	

	需使用实验室

名称
	
	实验室房号
	

	实验类别  
	□教研/科研活动   □个人实践、创作

	是否需要实验师指导
	 □是           □否

	需要使用的相关仪器设备
	

	使

用

时

间
	

	签署安全协议
	 □是           □否

	实验室

负责人意见
	


注：本表一式俩份，一份由申请人保管，一份由实验中心保管，电子版发送至：
sdcasyzx@163.com
