Zatgceznik 1

FORMULARZ ZGEOSZENIOWY

Ja zglaszam swo¢j udziat w Konkursie , Zostan twarza
(imie i nazwisko)

swojej gminy” edycja 2.

Dane kandydata/kandydatki:

Reprezentowana grupa (np. stowarzyszenie, kgw, etc.)/ zakres dziatalnosci

Oswiadczam, ze podane przeze mnie powyzsze informacje s zgodne z prawda. Oswiadczam
réwniez, ze zapoznalem(am) sie z Regulaminem Konkursu ,Zostani twarza swojej gminy”
Edycja 2 i akceptuje jego warunki.

Data, czytelny podpis

Zalaczniki:
1. Zdjecie wilosci ............ szt

2. Oswiadczenie podpisane wlasnorecznie TAK/NIE

WYPEENIA ORGANIZATOR

Data wplywu zgloszenia: .............oooooiiiiiiiiiiiii
Kompletnos¢ zgtoszenia: ..................ooo

Osoba przyjmujaca zgloszenie: . .............ooiiiiiiiiiiiiiiiiiii,



