
KARTA ZGŁOSZENIA  
    IX  PRZEGLĄD ARTYSTYCZNY MŁODZIEŻY CK- art 

     19-23  marca 2018 r. 

  

ZGŁOSZENIE W KATEGORII: 

LITERATURA, PLASTYKA, FOTOGRAFIA, MULTIMEDIA 
 
Proszę podkreślić właściwe 

1. IMIĘ I NAZWISKO AUTORA PRACY 

…………………………………………………………………………………………………………………………………..………….. 

2. KRÓTKA INFORMACJA NA TEMAT PRACY 

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

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

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

3.  KRÓTKA INFORMACJA O AUTORZE ( sukcesy, udział w innych przeglądach i konkursach ) 

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

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

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

4.  IMIĘ I NAZWISKO INSTRUKTORA, OPIEKUNA.............................................................................. 

5.  ADRES, TELEFON, E-MAIL KONTAKTOWY.................................................................................... 

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

6.  PLACÓWKA DELEGUJĄCA (nazwa i adres)………………………………………………………………………………. 

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

 

PIECZĘĆ INSTYTUCJI DELEGUJĄCEJ                                              PODPIS UCZESTNIKA/OPIEKUNA   

                                                                                                                     

 
 


