KONKURS FOTOGRAFICZNY

Formularz ZGLOSZENIOWY

Imie i nazwisko

|:| dzieci (do 12 lat) |:| mtodziez (13 — 18 lat) |:| dorosli (od 19 lat)

Kategoria wiekowa

*)nalezy zaznaczyé whasciwg kategorie

Adres korespondencyjny

Telefon kontaktowy

e - mail

Tytut zdjecia lub reportazu

UWAGA
zgtoszenia wraz ze zdjeciem lub reportazem konkursowym nalezy przesta¢ do dnia gAV/eZ=EP {0k T4

GEE (= biuro@fundacjabowarto.pl

WSZYSTKIE RUBRYKI ZGEOSZENIA POWINNY ZOSTAC WYPEENIONE
Kontakt z organizatorem: MONIKA KARDA
ORGANIZATOR
BO WARTO Projekt wspotfinansuje m.stWarszawa

®602 228 732; DX monikakarda@fundacjabowarto.pl
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PATRONAT

SIEKIERKOWSKR
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