
附件1：

天目学院大学生跳蚤市场摊位申请表
	申请人姓名
	
	性别
	
	班级
	
	照片


	联系电话
	长号

（短号）

	籍贯
	
	出生
年月
	
	

	经营摊位或者团队
名称
	
	经营

内容
	

	诚信经营承诺及安全措施
	如：承诺保证质量，依法经营，诚信经营等。

承诺人：                               年    月    日

	申请者所在系审核意见
	公保部审核意见
	团委审核意见

	（盖章）

学生办负责人签名：
年     月      日
	（盖章）

负责人签名：
年     月      日
	（盖章）

负责人签名：
年     月      日

	备注：  



注：此表一式三份（申报人 、公保部、团委各执一份）                                            


