《红星照我去战斗》演员报名表
	姓    名
	
	性    别
	
	2寸证件照1张

并附5寸以上

彩色照片4张

	年    龄
	
	籍    贯
	
	

	出生日期
	
	民    族
	
	

	身    高
	
	体    重
	
	

	三    围
	（15岁以下勿填）
	

	毕业院校
	
	

	所学专业
	
	

	工作单位
	
	

	通讯地址
	

	联系电话
	 （住宅/手机）

	E-mail:
	

	教育背景
	

	工作简历
	

	能力自述
	（含重要经历、能力、特长、获奖情况等 ）



	父母情况
	（父母工作单位/职务/联系方式）未成年人必须填写！


	自荐本剧人物：




