昆明医科大学平政校区会议室使用申请表

申请单位：（公章）

	登记日期
	
	使用日期
	

	经办人姓名
	
	联系电话
	

	使用时间
	  月   日（周   ）时分～    时   分

	会议室/可容纳人数
	□知行楼704会议室（20—25人）

□知行楼705会议室（40—50人）

	会议事由
	

	出席校领导
	

	
	

	是否有校外

参会人员
	是 □ (      )人           否□

	是否有参会车辆
	是 □ (      )辆           否□

	是否使用多媒体
	是 □                      否□

	管委会意见
	

	备    注
	


