
FORMULARZ ZGŁOSZENIA NA KONKURS FOTOGRAFICZNY
7 KADRÓW Z ŻYCIA DZIECKA*

* Prosimy wypełnić czytelnie DRUKOWANYMI LITERAMI

1. IMIĘ I NAZWISKO AUTORA ZDJĘĆ

2. ADRES E-MAIL

3. NR TELEFONU

4. NAZWA I NUMER PRZEDSZKOLA LUB SZKOŁY, DO KTÓRYCH UCZĘSZCZA DZIECKO

5. OPIS ZDJĘĆ

Oświadczam, że zapoznałem/-am się z Regulaminem konkursu i w pełni akceptuję jego treść.

……………………………………………..
(Imię, nazwisko, miejscowość, data)

TYTUŁ IMIONA I WIEK WSZYSTKICH OSÓB NA ZDJĘCIU
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