
KARTA ZGŁOSZENIA 
II Integracyjny Festiwal Piosenki „RAZEM” 

PROSZĘ WYPEŁNIAĆ DRUKOWANYMI LITERAMI 

 

1. Imię i nazwisko solisty …………………………………..…………………………………………………….. 

                                                       

2. Rok urodzenia ………………………..………………………………………………………………………….… 

3. Adres zamieszkania …………………………………………………………………………………………….… 

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

         Nr. Telefonu uczestnika………………………………………………………………………………………… 

         Adres e-mail uczestnika ………………………………………………………………………………………. 

 

4. Imię i nazwisko opiekuna……………………………………………….……………………………………       

5. Nr. Telefonu opiekuna ……………………………………………………………………………………….. 

         Adres e-mail opiekuna ………………………………………………………………………………………. 

6. Instytucja delegująca, placówka zgłaszająca (adres, tel., e-mail) 

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

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

      ……………………………………………………………… 
        Podpis uczestnika 

      ……………………………………………………………… 
       Podpis rodzica/opiekuna


