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Załącznik Nr 1 do Regulaminu Konkursu kulinarnego „Bez recepty czyli domowy przepis na zdrowie”
Formularz zgłoszeniowy do udziału w Konkursie kulinarnym
„Bez recepty, czyli domowy przepis na zdrowie”
…………………………………………………………………………………………………............
(nazwa organizacji pozarządowej zwykłej lub rejestrowej)
reprezentowane przez

................................................................................................
(imię i nazwisko uprawnionej do reprezentacji uczestnika)
………………………………………………………………………………………………
(telefon kontaktowy/e-mail)

zgłasza przepis/-y 

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

(imię i nazwisko autora/-ów przepisu/-ów)
	L.p.
	Nazwa pliku

	1
	

	2
	


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

(miejscowość, data i czytelny podpis Przewodniczącej/Prezesa KGW)

Stowarzyszenie Lokalna Grupa Działania Ziemia Wąbrzeska

ul. Mickiewicza 12/1, 87-200 Wąbrzeźno

tel.56 6877535, e-mail:biuro@lgdwabrzezno.pl, www.lgdwabrzezno.pl
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