
                                   KARTA ZGŁOSZENIA 
              UDZIAŁU W 

                VII MISTRZOSTWACH     
              POLSKI 

               W ZAśYWANIU TABAKI 
                   CHMIELNO 26 lipca 2009r. 

 
 

1. Imię i nazwisko  

 

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

 

2. Wiek            

 

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

 

3. Miejsce zamieszkania (podać dokładny adres)  

 

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

 

4. Telefon kontaktowy  

 

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

 

5. Od kiedy zaŜywa tabakę 

 

…………………………………………………………………………………………………………… 

 

6. Uwagi do Organizatorów  

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

                                                                                                                                    

                                                                                                  

                                                                                    podpis  


