
Formularz zgłoszenia uczestnika
II Konkursu na gadkę

organizowanego w ramach Miesiąca Języka Ojczystego

I
DANE UCZESTNIKA
1. Nazwisko i imię
2. Data urodzenia
3. Adres

4. PESEL
5. Zawód

II

DANE NAUCZYCIELA LUB PRAWNEGO OPIEKUNA ZGŁASZAJĄCEGO 
UCZESTNIKA (w przypadku osób niepełnoletnich/uczniów)
1. Imię i nazwisko
2. Telefon
3. E-mail
4. Adres szkoły

□ Oświadczam, że podane przeze mnie dane są prawdziwe i zgodne z okazywanym 
dokumentem tożsamości.

□ Wyrażam zgodę na przetwarzanie swoich danych osobowych dla potrzeb niezbędnych 
do przeprowadzenia i rozstrzygnięcia konkursu (Dz.U. nr 133 poz. 883). 

□ Oświadczam, że zapoznałem/am się z regulaminem Konkursu na gadkę i akceptuję go.

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

Data Podpis*

* W przypadku osób niepełnoletnich/uczniów podpis nauczyciela lub opiekuna prawnego.


