	云浮市美术家协会入会申请表

	姓名
	　　
	出生年月
	
	

	笔名
	
	民族
	汉族
	个人照片

	性别
	
	文化程度
	
	籍贯
	广东罗定
	

	职业职务
	
	职称
	
	艺术特长
	
	

	工作单位
	
	联系电话
	办：

	
	
	
	手机：

	通讯地址
	
	邮编
	527200

	书

艺

简

历

及

艺

术

成

就
	　　
　　　　　　　　　　入会申请人：　　　　　　　2014年　5　月　13日　

	介

绍

人

签

名
	　                        

	本

会

审

批

意

见
	　　　　　　

（盖章）

年　　月　　　日



	注：1、请用钢笔认真填写，必要时可自行复印。
2、凡申请入会者，需提交1寸正面免冠相片二张。

本会地址：云浮市城区解放中路38号五楼市文联。电话：8831596，邮编：527300
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