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Załącznik nr 1

do Regulaminu Regionalnego Konkursu Pierwszej Pomocy Przedmedycznej

dla uczniów gimnazjum  
Karta zgłoszenia

 (należy przesłać do 10 maja 2017 r.)

	Imiona i nazwiska uczniów:



	Nazwa szkoły:




	Adres szkoły:




	Imię i nazwisko nauczyciela:

Telefon: 
Adres e-mail, na który zostanie przesłane potwierdzenie zgłoszenia:




