
FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY

Wakacyjny Konkurs Fotograficzny
„Ślady pamięci. Dziedzictwo żydowskie na Górnym Śląsku”

DANE UCZESTNIKA

Imię i nazwisko:
................................................................................................................................

Numer telefonu:
................................................................................................................................

Adres e-mail:
................................................................................................................................

ZGŁASZANE FOTOGRAFIE
	Lp.
	Tytuł fotografii
	Miejsce wykonania
	Opis fotografii

	1.
	
	
	

	2.
	
	
	

	3.
	
	
	

	4.
	
	
	

	5.
	
	
	





[bookmark: _GoBack]OŚWIADCZENIE

Oświadczam, że zapoznałam/em się z Regulaminem Wakacyjnego Konkursu Fotograficznego „Ślady pamięci. Dziedzictwo żydowskie na Górnym Śląsku”, akceptuję jego treść i zobowiązuję się do przestrzegania jego postanowień.

☐ Potwierdzam złożenie powyższego oświadczenia.

Miejscowość: ....................................................

Data: ....................................................

Czytelny podpis autora: ....................................................


