北京理工大学机电学院仪器设备使用申请表

                                        年    月    日

	申请人
	
	联系电话
	

	申请人所属单位/实验室
	
	使用时间及天数
	

	仪器设备名称
	

	申请人签字
	                        项目负责人：

                                           年     月     日

	设备所属实体实验室
	负责人：

                                           年     月     日

	学院实验与仿真中心意见
	负责人：

                                           年     月     日

	备注（特殊要求请在此说明）
	负责人：

                                           年     月     日


说明：本申请表一式三份，申请人、设备所属实体实验室与学院实验与仿真中心各留存一份。本表从2017年5月1日启用，将作为使用实验室公共平台和收费服务的重要依据。
———————————————————————————————————————
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