
附件二
南京城市职业学院防艾健康教育漫画设计大赛报名表
地区:_________    学校：                      填报日期：_____________
	作品名称
	

	作者姓名（如团队，可依次填写参与作者名单）
	

	所属院系
	

	联系方式
	电话：             
	QQ号：

	指导老师或社团负责人
	姓名：            
	出生年月

	
	所在院系
	[bookmark: _GoBack]联系电话：

	创意说明
（100字以内）
	

	备注
	本人郑重承诺：
所参赛作品均为原创，并授权主办方南京市疾控中心宣传艾滋病健康教育而免费使用。作品一旦发现抄袭或剽窃所产生的法律纠纷，责任自负。

承诺人：

年    月   日

	所在院系意见
	




（签字及盖章）






