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NAZWA KONKURSU .....………………………………………………………………………………………………………………….. 

NAZWA I DOKŁADNY ADRES PLACÓWKI, KOD POCZTOWY, TEL/FAKS: 

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

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

IMIĘ I NAZWISKO NAUCZYCIELA …………………………………………………………………………………………………. 
 
 

LP. IMIĘ I NAZWISKO AUTORA PRACY WIEK/KLASA 

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

 
Oświadczam, że zapoznałem/am się z regulaminem konkursu oraz informacją  

o przetwarzaniu danych osobowych.  
 
                                                                    …………..………………………………………………………………………………………….. 
                                                                     Podpis zgłaszającego (nauczyciel, rodzic/opiekun prawny, pełnoletni uczestnik *) 
 
*niepotrzebne skreślić 
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WZÓR OPISU PRACY PLASTYCZNEJ 
(do przyklejenia na odwrocie każdej pracy) 
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NAZWA KONKURSU .............................................................................................................................. 

 
 

IMIĘ I NAZWISKO AUTORA PRACY 
 

 

 
WIEK/KLASA 

 
 

 
TECHNIKA PLASTYCZNA 

 
 

 
 

NAZWA PLACÓWKI, 
 

ADRES, TEL./FAKS, 
 

E-MAIL 
 
 
 

 

 
IMIĘ I NAZWISKO NAUCZYCIELA 
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