Z g ł o s z e n i e   u c z e s t n i c t w a

V  MISTRZOSTWA POLSKI AMATORÓW W RZEŹBIE ZE ŚNIEGU

„ŚNIEGOLEPY 2005”

Proszę wypełnić czytelnie

	1) NAZWA DRUŻYNY ...............................................................................................................................................

           II. DANE ZAWODNIKÓW :

2) KAPITAN DRUŻYNY : 

imię ..................................................................... nazwisko ...............................................................................

       adres zamieszkania .............................................................................................................................................

       adres do korespondencji .....................................................................................................................................

        telefony kontaktowe .. ........................................................e_mail ....................................................................

       wiek ................................. zawód .......................................................................................................................

       napisz, czy posiadasz jakieś doświadczenie artystyczne.....................................................................................

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

3) ZAWODNIK NR 1 :

imię .................................................................... nazwisko ................................................................................

       adres zamieszkania .............................................................................................................................................

       adres do korespondencji .....................................................................................................................................

        telefony kontaktowe................ .. ......................................e_mail .....................................................................

       wiek ................................. zawód .......................................................................................................................

       napisz, czy posiadasz jakieś doświadczenie artystyczne.....................................................................................

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

4) ZAWODNIK NR 2 :

       imię .................................................................. nazwisko ..................................................................................

       adres zamieszkania .............................................................................................................................................

       adres do korespondencji .....................................................................................................................................

        telefony kontaktowe................. ......................................e_mail .......................................................................

       wiek ................................. zawód .......................................................................................................................

       napisz, czy posiadasz jakieś doświadczenie artystyczne.....................................................................................

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

4) ZAWODNIK NR 3 :

imię ......................................................... nazwisko ..........................................................................

                     adres zamieszkania ............................................................................................................................

      adres do korespondencji ....................................................................................................................

       telefony kontaktowe...... ......................................e_mail ..................................................................

       wiek ................................. zawód .....................................................................................................

       napisz, czy posiadasz jakieś doświadczenie artystyczne...................................................................

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



OŚWIADCZENIE ZAWODNIKÓW

NAZWA DRUŻYNY                                                                                                    ___

Ja niżej podpisany(na), wyrażam wolę wzięcia udziału w  

V  Mistrzostwach Polski w Rzeźbie ze Śniegu

„Ś n i e g o l e p y   2005” w Szklarskiej Porębie

i oświadczam, że zapoznałem(am) się z regulaminem Mistrzostw oraz zobowiązuję się do jego przestrzegania, a także do stosowania się do zaleceń organizatora w trakcie trwania Mistrzostw.

Przyjmuję również do wiadomości, że organizator nie ponosi odpowiedzialności za stratę lub uszkodzenie mienia będącego własnością uczestników i w związku z tym nie będę wnosił żadnych roszczeń w stosunku do organizatora w przypadku zaistnienia takiej sytuacji.

CZYTELNE PODPISY :

1. Kapitan drużyny 

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

2. Zawodnik nr 1

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

3. Zawodnik nr 2

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

4. Zawodnik nr 3                 ...................................................................................

Miejscowość .........................................
Data ....................................................
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