
                                                                                                                
 

 

          KARTA  ZGŁOSZENIA UCZESTNICTWA  

   W KONKURSIE PLASTYCZNYM 

WIELKANOCNE PISANKI 
                                                                        

 

Imię i nazwisko  uczestnika  .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

 

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

 

Kategoria wiekowa - szkoła podstawowa, gimnazjum, szkoła ponadgimnazjalna 

(szkoła zawodowa lub przysposabiająca do pracy), klasa, wiek. 

 

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

 

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

 

Nazwa szkoły/placówki . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

  

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

 

Adres szkoły/placówki . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

 

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

 

Imię i nazwisko nauczyciela opiekuna: 

 

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

 

Telefon kontaktowy: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

 

Krótki opis pracy (techniki plastyczne): . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . 

.  

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

  

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

 

Zgoda na przetwarzanie danych uczestnika i publikację jego wizerunku: 

     

        TAK                                                    NIE 

                                  P C P P P  i  D N 
                                            Ośrodek  Doradztwa  Metodycznego 
                                                67-200 Głogów ul. Jedności Robotniczej 38 
                                                e-mail:      sekretariat @pcpppidn.eu 

                                           tel./fax     (76) 833 32 11  (76) 838 42 93 
 


