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IMIĘ I NAZWISKO  

 

 

WIEK UCZESTNIKA/KLASA  

 

 

ADRES UCZESTNIKA  

 

 

PEŁNA NAZWA SZKOŁY  

 

 

ADRES SZKOŁY  

 

 

ADRES MAILOWY SZKOŁY  

 

 

TELEFON KONTAKTOWY 

(SZKOŁA)  

 

 

IMIĘ I NAZWISKO OPIEKUNA  

 

 

TELEFON KONTAKTOWY 

(OPIEKUN KONKURSU)  

 

 

TELEFON KONTAKTOWY 

(RODZIC/OPIEKUN)  

 

 

 

 

Ważne! W przypadku otrzymania nagrody rzeczowej (I, II, III miejsce, wyróżnienie) proszę podać 

dane instytucji lub osoby, która pokryje koszty przesyłki.  

Dane osoby lub instytucji ………………………………………………….  

Ul. …………………………………………….  

…. - …….. ……………………………  

Tel. ………………………………………….  

Mail ……………………………………… 


