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Zgłoszenie do konkursu literacko-plastycznego
...........................................................
	imię: ...........................................................................................................................................

	nazwisko: ...................................................................................................................................

	adres: .........................................................................................................................................

	data urodzenia: ..........................................................................................................................

	Szkoła:………………………………………………........................................................................................

	klasa: …………………………………………….. .........................................................................................

	telefon: ......................................................................................................................................

	adres email: ...............................................................................................................................

	dane opiekuna (imię, nazwisko, telefon kontaktowy): ..............................................................

	ilość nadesłanych prac plastycznych, format: ............................................................................


Oświadczam, że zapoznałem się z Regulaminem Konkursu i akceptuję jego postanowienia oraz wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych na potrzeby Konkursu.

	Data:
	Podpis uczestnika:
	Podpis opiekuna 

	.......................................
	.....................................
	.....................................
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