附件5
[bookmark: _GoBack]新乡医学院三全学院宣传设施设置申请表
	申请单位
	

	申请人
	
	联系方式
	

	宣传设施种类、数量
	

	宣传设施设置方式
	□安装固定     □摆放       □悬挂      □张贴

	宣传内容
	

	宣传时间
	年　 月　 日——　  　年　 月　 日

	宣传地点
	

	
申请单
位负责
人意见

	


签字盖章：
                           年    月    日

	校园文化建设办公室意见
	

签字盖章：
                           年    月    日


新乡医学院三全学院校园文化建设办公室制
