 Додаток №1 

ЗАЯВКА

для участі у міському  конкурсі «НЕ МОВЧИ!»

Прізвище____________________________________________________________

Ім’я ________________________________________________________________

Заклад освіти_________________________________________________________

Клас ________________________________________________________________

Гурток ______________________________________________________________

Прізвище, ім’я, по батькові керівника ____________________________________

Посада керівника _____________________________________________________

Адреса для зв’язку з конкурсантом:

Місто (селище)_______________________________________________________

Контактний телефон __________________________________________________

Згода   (підпис)_______________________________________________________

