附件1：
辽宁大学使用无人机申请表
填报时间：      年     月     日
	航拍设备信息
	品牌：         型号：       重量：     颜色：       
使用年限：     购买人： □ 私人  /  □ 单位

	持有人/使用人
及电话
	姓名：                           已持证：□
学号（工号）：             
联系电话：                          

	使用目的、
地点、时间
	
目的：

地点：

时间：     月     日  至      月     日


	管理部门
（学院）意见
	

负责人签字（盖章）：

年     月     日

	审批部门
意见
	

负责人签字（盖章）：
          
                              年     月     日

	备注

	



2

