东南大学实验室维修零修小制作申请单
	实验中心名
	
	报修时间
	

	报修人
	
	联系电话
	

	损坏原因、维修或简单加工数量、要求、地点、完成时间要求等简要描述：
成本费用合计约：          元。

	实验中心主任意见
签字                   年   月   日
	实验室管理科意见
签字                    年   月   日

	维修实际完成数量、质量描述：
维修人电话：                维修人签字：                   年    月   日

	验收人员验收意见（含完成工作量描述）：
验收人签字：                                      年    月    日

	备注：



本表作为工作量计算依据，原件交实验室与设备管理处，复印件留双方单位备查。
