多媒体教室设备使用申请表
使用单位(盖章)：             申请日期：    年   月    日
	申请单位
	
	使用单位

负责人
	

	联系人
	
	联系电话
	

	使用日期及

具体时间
	           年    月    日    :    至     :

	教室使用目的和主要内容
	

	使用教室名称
	

	使用单位意见
	

	教务处意见
	

	多媒体管理人员
	

	备注
	教务处签批意见同意使用后，即可将此表交给勤学楼318的多媒体管理人员,管理人员按申请的时间开启多媒体教室中的设施设备。


