附件2

山东省社科界第十届人文艺术作品大赛

复评作品选送表
选送单位（盖章）        联系人：       联系电话：
	作品类别

(在相关处○打钩)
	书法○
	美术○
	摄影○

	作品名称
	姓名
	年龄
	作者单位职务职称
	加入协会情况
	手机

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


备注：作品必须提供作品名称、作品内容，篆刻应予以说明内容。

