附件2

第十届山东文化艺术节•全省优秀美术作品大展复评登记表
	姓    名
	
	性别
	
	民族
	
	个人照片

	出生年月
	
	籍贯
	
	

	身份证号
	
	

	作品题目
	
	作品尺寸

(框边)
	高         cm
宽         cm

	创作时间
	
	画种
	

	是否同意展出作品收藏
	
	
	

	移动电话
	
	电子邮箱
	

	联系地址
	
	邮编
	

	艺术简历
	


备注：
1、请将本登记表、复评作品彩色照片（分辨率300dpi）、个人生活彩色照片（分辨率300dpi）以电子版附件格式发送至sdmsgzlb@163.com，邮件主题标注作者姓名及“省十艺节美展投稿”；

2、作品申报者须对申报作品的真实性负责，符合本展览要求，拥有独立知识产权，合作作品敬请注明。
                 作者签名：               
