II ARCHIDIECEZJALNY FESTIWAL

 TWÓRCZOŚCI MARYJNEJ

I. KONKURS LITERACKI

KARTA ZGŁOSZENIA

     1. Instytucja delegująca 

     ........................................................................................................................

     2. Adres do korespondencji, telefon i fax placówki

     ........................................................................................................................

     3.Imię i nazwisko instruktora/ telefon kontaktowy

     ........................................................................................................................

     4. Imię i nazwisko autora tekstu.........................................................................

     5.Tytuł wiersza.................................................................................................

     6. Kategoria wiekowa
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            przedszkole                 7 - 9 lat      10 - 12 lat        13-15 lat      16 - 20 lat

      7. Osiągnięcia wykonawcy...................................................................................

        ...........................................................................................................................

.....................................................................

                                                                               (podpis osoby zgłaszającej/instruktora)
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