POWIATU KIELECKIEGO ED

ZGLOSZENIE
Il Powiatowy Przeglad Piesni Maryjnych

,,Chwalcie taki Umajone”

1. Nazwa (Imie i nazwisko) zespotu/solisty:
2. Kategoria (wtasciwe podkreslic):

< zespot

«» solista
3. Adres zespotu/solisty:
4, Dane do kontaktu: Kierownik zespotu/organizacji/solisty (imie i nazwisko, nr tel.

KONTAKEOWY, €-M@Il)ccuiitiiiieieeite ettt ettt b ere e e er e e e e e e e e e e s e e s e nsassrseaeeneees

5. Liczba cztonkdow zespotu/uczestnikdw Przeglgdu:........oeeeceeeeevericece et
6. TYEUT UEWOTUS ettt ettt et et et eae s aesae st st st st seeseesee e e ensnnns

TERMIN NADSYtANIA ZGLOSZEN: 19 maja 2024r. na adres:

e-mail: zwiazekkgwpk@gmail.com

Podpis osoby zgtaszajgcej

Zwigzek Két Gospodyn Wiejskich Powiatu Kieleckiego
ul. Gajowa 12, 26-080 Mnidéw
e-mail: zwiazekkgwpk@gmail.com tel.: 512 278 664
NIP: 9592057411 Numer w Krajowym Rejestrze KGW: 2604110006



