体育与健康科学学院实验室使用审批表    编号：
	申请人姓名
	
	班级
	
	联系电话
	

	指导老师姓名
	
	指导老师联系电话
	

	实验项目名称
	

	实验项目类别
	科研课题(    )      毕业论文(     )

	实验仪器设备
	

	试剂或耗材说明，着重写出存在安全隐患的试剂或耗材。
	

	运动风险隐患说明
	

	计划实验日期（区间）和课时数
	

	是否通过实验室安全教育，安全教育卡签名：
是(     )   否(     )
	     是否上交伦理审查表和实验设计方案 是(     )    否(     )

	导师意见
	                       签名：       日期：

	实验室意见
	                        签名：       日期：

	学院意见
	                        签名：       日期：

	实验室使用情况总结验收
	仪器状况:正常（   ）有故障（   ）    实验室环境正常与否（   ）

	
	故障原因
	

	
	材料消耗
	

	
	费用合计
	

	
	总结
	


注：实验室不提供非教学实验耗材，需自备。可加页。
