
社团易班计划推进调查表
	社团名称
	
	所属部门
	

	面向对象
	
	成员人数
	

	指导老师
	姓名：

	
	教师所在部门：

	
	联系电话：

	
	是否加入易班：       是□      否□

	社长
	
	联系电话
	

	用户名
	

	副社长
	
	联系电话
	

	用户名
	

	易班注册率
	

	是否积极参与其中： 是□      否□

	预期目标
	

	备注
	



