
Zgłoszenie udziału w Polsko-Czeskim konkursie fotograficznym
pt. „Ojcostwo w obiektywie”

AUTOR NADESŁANYCH PRAC:

imię ..............................................................................................................................................

nazwisko ......................................................................................................................................

adres .............................................................................................................................................

telefon ..........................................................................................................................................

e-mail ...........................................................................................................................................

tytuły prac:

1. ...........................................................................................................................................

2. ...........................................................................................................................................

3. ...........................................................................................................................................

4. ...........................................................................................................................................

5. ...........................................................................................................................................

DANE RODZICA LUB PRAWNEGO OPIEKUNA1:

imię ..............................................................................................................................................

nazwisko ......................................................................................................................................

adres .............................................................................................................................................

telefon ..........................................................................................................................................

Oświadczam,  iż  zapoznałem  się  z  treścią  regulaminu  Konkursu  i  wyrażam  chęć 
przystąpienia do Konkursu na zasadach w nim zawartych.

............................................................... ...............................................................
data i podpis uczestnika data i podpis rodzica lub prawnego opiekuna1

1 Dotyczy osoby niepełnoletniej


