Zatacznik Nr 1
FORMULARZ ZGLOSZENIA UCZESTNCTWA W KONKURSIE
~OTWORZ SIE NA CIECHANOW SPORTOWY?”

Imie

Nazwisko

Data urodzenia

Adres zamieszkania

(miejscowosé, kod pocztowy, ulica, nr domu, nr
lokalu)

Nr telefonu kontaktowego

(w przypadku osoby matoletniej osoba do kontaktu
— opiekun)

e-mail

Os$wiadczam, ze praca ztozona w konkursie ,,OTWORZ SIE NA CIECHANOW
SPORTOWY?” organizowanym przez Urzad Miasta Ciechandw, zostata wykonana
samodzielnie przez:

Data i wyrazny podpis rodzica/opiekuna lub petnoletniego uczestnika konkursu




