
Karta zgłoszenia ucznia do Konkursu Historycznego z okazji 640-lecia Pasymia 

 

Imię i nazwisko ucznia  

 
Nazwa szkoły 
 

 

 
Klasa 
 

 

Imię i nazwisko nauczyciela przygotowującego  

 

 

 

 

 

ZGODA RODZICA/ OPIEKUNA PRAWNEGO NA UDZIAŁ W KONKURSIE 

 

Wyrażam zgodę na udział mojego dziecka/ podopiecznego(imię i nazwisko) …………………………………… 

………………………………………………………………… uczęszczającego do szkoły (nazwa szkoły i klasa) 

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

w Konkursie Historycznym z okazji 640-lecia Pasymia. Jednocześnie oświadczam, że 

zapoznałam/zapoznałem się treścią Regulaminu.  

 

 

__________________________________________________________  

Data i czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego  

 


