[bookmark: _GoBack]非本校人员进入实验室审批表
学院：                        日期：     年    月   日
	实验室楼宇
	
	实验室房间号
	

	实验室负责人/
联系方式
	
	校内接待人/
联系方式
	

	申请人信息
	（姓名、单位、联系方式，同一项目有多人可附名单列表，无需单人单表申报）





	申请原因
	（请简述实验主要内容，并说明是否使用危险化学品或涉及危险性实验操作等）






	实验（项目）起止时间
	
20   年   月   日-20  年   月   日（日期尽量精确）


	学院意见
	
是否已签署《实验室安全承诺书》         是□  否□

实验室负责人签字：

日期：     年    月   日


	
	
是否同意申请人进入实验室从事相关工作       是□  否□

分管领导签字（盖章）：

                              日期：     年    月   日



注：本审批表一式两份，一份学院留存，一份交行政楼415办公室实验室处存档。
