
 
 
Załącznik Nr. 1: 

FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY   
 

 

Imię i nazwisko 
 

 

Klasa 
 

 

Szkoła i adres 
 
 
 

Imię i nazwisko opiekuna 
 
 
 

Numer telefonu 
 
 
 

Oświadczam, iż zapoznałem się     
 z regulaminem konkursu i akceptuję 

wszystkie jego warunki. 
 Zgadzam się na przetwarzanie 

danych osobowych w ramach projektu oraz 
przekazuję prawa autorskie do wykonanych 

prac na rzecz 
Powiatowego Zespołu Szkół w Redzie  

*własnoręczny podpis uczestnika lub opiekuna w przypadku dzieci do 18 roku życia 
 
 

 informacje na temat techniki komputerowej wraz z nazwą programu, w którym 
projekt został wykonany.  

 


