<>
Podlaska Fundacja\

Wspierania Talentéw - R

\\ CU
N\PX{ R/é‘®
/
/ i )

KARTA UCZESTNIKA KONKURSU
+~JEZYK W DZIALANIU”
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Adres zamieszkania
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Przyjmuje zasady konkursu i wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych
zawartych w formularzu zgtoszeniowym dla celéw zwigzanych z konkursem.

data i podpis Uczestnika



