
 

공모전 참가 신청서 

작 품 명  

성   명  생년월일  

소   속 초등학교          학년          반    

보호자 성명 

(*단체접수:  

지도교사 성명) 

 

보호자 

휴대전화 

(*단체접수: 

지도교사 

휴대전화) 

 

주   소 

*상장 수령을 위해 정확히 기재 바랍니다. 

(       -       ) 

 

광화문국제아트페스티벌에서 주최하는 어린이 공모전에 위와 같이 참가를 신청 합니다. 

* 접수된 그림은 다시 반환되지 않습니다 

2017.   .   . 

참가자 :         

* 그림 뒷면에 신청서를 단단히 부착하여 보내주세요. 신청서 누락 시 접수가 정상적으로 되지 않습니다. 

보내는 주소 : (03173)서울시 종로구 내수동74 광화문시대 1020호 GIAF 어린이 담당자앞. 


