附件2
首届河南省科普科幻作品大赛作品推荐表
	作品名称
	

	联系人
	
	手机号码
	

	E-mail
	
	邮政编码
	

	通讯地址
	

	作品类型（请√选）
	□文学作品  □视频作品  □平面设计作品   □出版物作品

	出版（制作）日期
	

	作
品
简
介
	（主要内容概况或创作思路，不超过500字）

	
作
者
	姓名
	性别
	年龄
	工作单位及职务（职称）
	电话

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	作
者
声
明
	
   推荐作品为原创作品，不存在任何知识产权争议，并同意大赛组委会有关竞赛规则要求，授予主办方对作品的使用权、传播权等。


[bookmark: _GoBack]                              签字：

	推荐（申报）单位意见：








                                  单位盖章：
                                  负责人签名：
                                             年   月   日


备注：请正反面打印，可另附页。
