                                     KARTA  ZGŁOSZENIA
                             XI JÓZEFOWSKIE SPOTKANIE Z POEZJĄ PAPIESKĄ 
1. Imię i nazwisko recytatora
      ....................................................................................................................................................
2. Nazwa i adres placówki rekomendującej
........................................................................................................................................................................................................................................................................................................
3. Imię i nazwisko opiekuna (jeśli taki jest)
....................................................................................................................................................
4. Adres do korespondencji, telefon kontaktowy
 ........................................................................................................................................................................................................................................................................................................
5. Krótka informacja o recytatorze
................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
6. Repertuar
........................................................................................................................................................................................................................................................................................................
                                                                               ...............................................................................
                                                                                     podpis zgłaszającego się i/lub opiekuna
