宁夏医科大学房屋租赁审批表

                                              编号：
	申请单位或个人
	
	负责人及

联系电话：

	租赁房屋位置
	校区     楼（区域）   房间

	租赁期限
	年  月  日至      年   月   日

	是否用电（ ）
	是否用水（ ）
	是否用暖（  ）

	房间
	用途
	面积
	备注

	
	
	
	

	
	
	
	

	年租金
	
	大写
	

	房产科及分管
副处长意见
	

	处领导意见
	

	分管校领导意见
	


 后勤管理处制

