附件2
第十二届全国青少年科学影像节活动
学校注册信息表
所在省（区、市）：                       
	学校名称
（与学校公章一致）
	

	学校地址
	
	座机
	

	活动负责教师姓名
（每个学校限一名）
	

	教师手机号
	
	邮箱
	
	

	我校有意向参加第十二届全国青少年科学影像节活动，委托            老师负责我校推荐作品信息提交、作品上传工作。
我校推荐的作品均由我校学生（或与其他学校学生）自主创作完成，无著作权争议，作品信息真实有效。如推荐作品有著作权或版权追究，以及其他虚假行为和事实，我校自愿承担一切法律责任，与主办单位无关。

                                                   学校盖章
                                                        2021年   月   日



注：此表格需下载打印纸质版本，盖学校公章后扫描上传至活动官网报名系统。
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