化学化工学院
学生因做实验晚归宿舍审批表

	申请人姓名
	
	联系电话
	

	导师姓名
	
	联系电话
	

	实验持续时间
	年   月   日   时  至    年   月   日  时

	返回宿舍时间
	年   月    日    时

	实验室房间号
	
	开展实验名称
	

	本人将遵守实验室的各项规章制度及严格执行仪器的操作规程，实验结束后及时返回宿舍。                  

申请人签名： 
                                年   月   日

	


注：因做实验晚归宿舍（夜间1点以后）的同学请提前填写此审批表，导师签字审批，夜间回宿舍将此表交宿管阿姨。

	申请人姓名
	
	联系电话
	

	导师姓名
	
	联系电话
	

	实验持续时间
	年   月   日   时  至    年   月   日  时

	返回宿舍时间
	年   月    日    时

	实验室房间号
	
	开展实验名称
	

	本人将遵守实验室的各项规章制度及严格执行仪器的操作规程，实验结束后及时返回宿舍。                  

申请人签名： 
                                年   月   日

	指导教师意见： 

指导教师签字：

                                                      年   月   日
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