附件一：网络视频通讯场所调研表
	网络视频通讯场所调研表

	管理单位
	                    （盖章）

	场所名称
	
	可纳人数
	

	场所地点
	      校区       楼      室

	联 系 人
	
	联系电话
	
	电子邮箱
	

	设备情况
	网络视频终端设备
	台数
	
	是否高清
	

	
	
	型号
	

	
	投影
	台数
	
	是否高清
	

	
	
	型号
	

	
	音响情况
	

	
	液晶电视
	台数
	
	是否高清
	

	
	
	型号
	

	使用情况
	请填写目前使用量、主要用途。

	意见建议
	

	是否申请接入
	
	是否愿意

校内开放
	

	单位负责人意见
	


