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Formularz proszę przesłać mailem (scan zgłoszenia)

edyta.gor@op.pl
ZGŁOSZENIE DO KONKURSU

REKINY FINANSJERY

	NAUCZYCIEL-OPIEKUN

	Imię
	

	Nazwisko
	

	Adres e-mail
	

	Telefon kontaktowy
	

	Liczba drużyn uczestniczących w konkursie
	

	DANE SZKOŁY

	Nazwa
	

	Ulica i nr budynku
	

	Kod pocztowy
	

	Miejscowość 
	

	Powiat
	

	Telefon fax
	

	Imię i nazwisko dyrektora
	


Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb konkursu ( zgodnie z ustawą z dn. 29.08.1997 o Ochronie Danych Osobowych Dz.U.z 2002 r. Nr 101,poz.926 z póź. zm. )











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











    Podpis nauczyciela-opiekuna
….....................................


…....................................
        Pieczęć szkoły



            Podpis dyrektora
