安徽商贸职业技术学院

高等学历继续教育助学场所
申

请

表

        

申请单位（盖章）：

法人代表（签名）：

申请日期：

	基本信息

	单位名称
	
	单位性质
	

	批准设立机关
	
	登记证号
	

	办学审批机关
	
	办学许可证号
	

	单位地址
	
	邮政编码
	

	法定代表
	
	联系电话
	

	负责人
	
	联系电话
	

	电子邮箱
	

	办学场地

	培训场地情况

（使用面积）
	多媒体教室
	机房（实训场地）
	办公场地

	
	间数
	总面积
	间数
	工位数
	总面积
	间数
	总面积

	自有
	㎡
	
	㎡
	
	
	㎡
	
	㎡

	租用
	㎡
	
	㎡
	
	
	㎡
	
	㎡

	人员配备

	主要管理人员
	姓名
	出生年月
	性别
	学历/学位
	主要承担工作

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	单位简介及近3年办学情况

	

	审核意见
	 

 

 

审核单位：            审核人：

                                   年   月   日

 


。
