附件2：
湖北美术学院
学术交流中心住宿申请表

编号：201   【      号】  

	入住事由
	                                         

	入住校区及

期限
	申请入住       □藏龙岛校区     □昙华林校区

           年      月     日      时 入住

          年      月     日      时 离开   共     天

	入住人数
	
	申请房间数
	

	入住人员
基本信息
	（注：须填写入住人员姓名、性别、工作单位、联系方式）

	经办人
	姓名：                       联系方式：

	申请单位

负责人意见
	                                    签字：
（公章）
年  月  日  

	外事办公室

意见
	签字：
（公章）
年  月  日

（注：如涉及港、澳、台及境外人员需报送外事办公室签署意见）

	学校办公室
意见
	签字：                              

（公章）
年  月  日  

	备注
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