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KARTA ZGŁOSZENIA UCZESTNIKÓW 

           (wypełnić drukowanymi literami) 
 
 

Po zapoznaniu się z Regulaminem zgłaszamy swój udział w Ogólnopolskim Turnieju Piosenki 
Satyrycznej i Lirycznej Jonasza Kofty 

 
 

Nazwa szkoły ( placówki ), telefon: 
 

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

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

Imię i nazwisko nauczyciela – opiekuna zespołu, telefon: 
 

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

     
 

UCZESTNICY: 
 

 
Nazwisko, imię - repertuar (tytuł piosenki Jonasza Kofty)     
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....................................................................................................................................................................... 
 
 
 

 
        data i podpis opiekuna                                                                                pieczęć szkoły  
 
 

 


