	片  名
	

	申报类别
(在相应□内打“√”)
	□微  片 □短  片
□长  片 □系列片
□电影纪录片
	作品长度
（集数×分钟）
	

	导演
	
	撰稿/编剧
	

	摄像
	
	制作单位
	

	首次
播出机构
	
	首次
播出时间
	

	版权单位
	
	版权单位联系人
	

	作品创作情况概述
	


附件2

济宁市社会科学普及优秀作品
推 荐 表
（视频类）

	本  人  承  诺
     我承诺以上所报材料完全属实，如有作假，本人愿意承担一切责任。
作者签名：
联系方式（重要）：
                                             年     月     日

	作者所在单位意见
负责人签字：                          单 位 盖 章
年     月     日

	成果主管单位意见
                                 单 位 盖 章
                                  年     月     日


