
Formularz zgłoszeniowy
Konkurs filmowy „Pokaż nam, jak pomagać”

1. Dane zespołu:

● Szkoła: _________________________________________________
● Adres szkoły: ____________________________________________
● Klasa: ___________________________________________________
● Opiekun zespołu (nauczyciel): ______________________________
● Telefon kontaktowy do opiekuna: ____________________________
● E-mail opiekuna: __________________________________________

2. Dane uczestników:
np. Jan Kowalski, klasa 7B

a.
b.
c.
d.

3. Informacje o pracy konkursowej:

● Tytuł filmu: ____________________________________________
● Czas trwania filmu: _______________ minut
● Film oraz wypełniony formularz zgłoszeniowy wraz ze zgodami prosimy przesłać na

adres e-mail: patrycja.zachaj@pck.pl lub dostarczyć osobiście do
Kujawsko-Pomorskiego Oddziału Okręgowego PCK w Bydgoszczy, ul. Warmińskiego
10, do dnia 30 listopada 2024 r.

Opiekun Zespołu Dyrektor Szkoły Kujawsko-Pomorski Oddział
Okręgowy PCK




