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I  LICEUM OGÓLNOKSZTAŁCĄCE

im. Bolesława Krzywoustego
w Nakle nad Notecią
ul. Gimnazjalna 3              tel./fax. 0-52 385-25-23

89-100 Nakło n.Not.  sekretariat@krzywousty.edu.pl
ZAŁĄCZNIK nr 1

KARTA ZGŁOSZENIA UDZIAŁU W DYKTANDZIE O TYTUŁ 
MISTRZA ORTOGRAFII POWIATU NAKIELSKIEGO
1. Imię i nazwisko uczestnika:

…………................………………………………………..

2. Adres zameldowania uczestnika:

………………………………………………...............…...

…………………………………………................………..

3. Data urodzenia uczestnika:

………………………………………………...............…...

4. Adres e-mail uczestnika:

………………………………………………...............…...

5. Zapoznałam/-em się z regulaminem Dyktanda o Tytuł Mistrza Ortografii Powiatu Nakielskiego.

6. Jako rodzic / opiekun prawny wyrażam zgodę na uczestnictwo w Dyktandzie osoby niepełnoletniej: ...............................................................

                                            (imię i nazwisko uczestnika)

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

         miejscowość, data                                                                                        podpis uczestnika

                                                                                                               lub rodzica / opiekuna prawnego

