42. Karpacki Festiwal Dzieciecych Zespotéw Regionalnych
Rabka Zdrdj, 23-24 czerwca 2018r.

1. Petna nazwa zespotu

Adres

e-mail tel.

Powiat wojewddztwo

Rok powstania zespotu region etnograficzny

2. Imie i nazwisko instruktora

Adres

Telefon e-mail

3. Imie i nazwisko kierownika

Adres

Telefon e-mail

4. Tytut programu

Doktadny czas wystepu

Liczba cztonkdw zespotu liczba opiekundw wraz z kierowcq

5. Sktad muzyki (imie, nazwisko, instrument):

1. 4.

2. 5.

3. 6.

Informacje potrzebne do przelania nagréd pienieznych na konto bankowe.

nrkonta /26 cyfr/ ___ - - - - - _

wtasciciel konta bankowego

adres zamieszkania wtasciciela konta:




8. Krétki opis programu:

Oswiadczam, ze:

- jestem upowazniona/y do reprezentowania zespotu regionalnego (podac nazwe):

- zapoznatam/tem sie z tresciq regulaminu i akceptuje jego tresc.
Potwierdzam wtasnorecznym podpisem prawdziwo$¢ danych zawartych w karcie zgtoszenia.

Uwaga!

Zgodnie z Ustawq z dnia 29.08.1997 roku o ochronie danych osobowych Dz. U. nr 133/97, poz. 883 z pdzniejszymi
zmianami wyrazam zgode na umieszczenie moich danych osobowych w bazie danych MCK SOKOL oraz ich
przetwarzanie zgodne z zasadami organizacyjnymi wynikajgcymi z dziatalnosci MCK SOKOt w Nowym Sqczu.

pieczeé, podpis kierownika /instytucja delegujgca/ podpis instruktora

miejscowos¢, data
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