附件1
宁夏医科大学学术活动审批登记表

	主办部门
	
	时    间
	

	地    点
	                     
	拟参加人数
	

	活动类型
	学术会议
	会议名称
	

	
	
	会议类别
	国际会议（  ）；国内会议（  ）

	
	学术讲座
	讲座题目
	

	
	
	讲座级别
	校级讲座（  ）；院级讲座（  ）

	专家姓名
	
	职务/职称
	

	研究方向
	

	工作单位
	

	联系电话
	
	电子信箱
	

	学术活动

内容摘要

（200字内）
	

	学院（部）
意     见
	负责人签字：                      部门盖章

年   月    日

	科 技 处
意    见
	负责人签字：                       部门盖章

                               年   月    日

	支持经费（元）
	                              


