Załącznik nr 1  do regulaminu
FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY

OGÓLNOPOLSKI KONKURS HISTORYCZNY 

„W KALEJDOSKOPIE PAMIĘCI –POLSKA I POLACY W LATACH 1939-1989” 

EDYCJA II PT.„W KRAJU CZY POZA KRAJEM? DYLEMATY POLAKÓW”
PROSIMY O WYPEŁNIENIE PONIŻSZEGO FORMULARZA I PRZESŁANIE GO W FORMIE ELEKTRONICZNEJ DO 24 PAŹDZIERNIKA 2011 NA ADRES E-MAILOWY REGIONALNEGO KOORDYNATORA  LUB POCZTĄ NA ADRES ODPOWIEDNIEGO ODDZIAŁOWEGO BIURA EDUKACJI PUBLICZNEJ IPN 
1. Pełna nazwa szkoły ……………………………………………………………………………………….…..…..
E-mail: ……………………………………………… nr telefonu ………………………….

Adres  szkoły:  kod .......................... miejscowość ..............................................................

ulica...................................................................... nr domu  ................
2. Imię i nazwisko ucznia ................................................................................................................................................

E-mail  .................................................................... nr telefonu .............................................

adres zamieszkania:  kod .......................... miejscowość .............................................................

ulica...................................................................... nr domu  ............ numer mieszkania .............

3. Imię i nazwisko nauczyciela-opiekuna pracy

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

E-mail  .................................................................... nr telefonu .............................................

adres zamieszkania:  kod .......................... miejscowość .............................................................

ulica...................................................................... nr domu  ............ numer mieszkania .............
4. Miasto, w którym uczeń przystąpi do testu (nie dotyczy szkół zagranicznych):
	( Białystok
	( Kielce
	( Olsztyn
	( Szczecin

	( Bydgoszcz        
	( Koszalin
	( Opole
	( Warszawa

	( Gdańsk                              
	( Kraków
	( Poznań
	( Wrocław

	( Gorzów Wielkopolski
	( Lublin
	( Radom
	

	( Katowice
	( Łódź
	( Rzeszów
	


Wyrażam zgodę na przetwarzanie przez organizatorów danych osobowych zgodnie z zapisami Ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. Nr 133, poz. 883) dla potrzeb związanych z realizacją konkursu. 
                   …………………………………………………….

                             Podpis opiekuna prawnego lub pełnoletniego ucznia     

