附件2

加代室租用申请表
	姓名
	
	职称职级
	

	□是，□否 学院重大项目/重点人才
	重大项目/重点人才：

	□是，□否科研团队
	团队名称：

	主持重大科研项目情况
	科研项目（课题）名称、下达部门、项目性质、批准时间、项目经费


	申请用途
	

	申请需求
	申请类别
	□加代室       □准备间    □春化间

	
	申请面积
	                            平方米

	
	租用时间
	年   月 至     年   月

	申请人签名：           联系电话：              电邮：
联系人签名             联系电话：              电邮： 
                                     年     月     日

	作物学创新中心意见
	所在单位请对申请人提供的信息审核，并提出审核意见：例：XXX同志本表所填信息属实，同意其申请。
主管签字：               

	主管院领导意见
	主管领导签字：             单位盖章：


