
ZAŁĄCZNIK II 

KARTA ZGŁOSZENIA UCZESTNIKÓW DO  

„XVI Edycji Międzyszkolnego Konkursu Pierwszej Pomocy ” 

NAZWA I ADRES SZKOŁY ……………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………………… 

Drużyna:  

UCZESTNIK I 

……………………………………………………………………………………………………………………… 
                                                                           nazwisko i imię ucznia 

UCZESTNIK II 

……………………………………………………………………………………………………………………… 
                                                                           nazwisko i imię ucznia 

Opiekun: ……………………………………………………….…………………………………………………… 

                                                                           nazwisko i imię opiekuna 

Numer telefonu kontaktowego: ………………………………………………………………………… 

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

       miejscowość/data                                                                                                        pieczątka szkoły i podpis 

 


