
 

ZGŁOSZENIE NA JUBILEUSZ 50-LECIA  

SZKOŁY PODSTAWOWEJ NR 19 W LEGNICY 

Poniższy formularz przeznaczony jest dla uczestników Obchodów 50-lecia 

Szkoły Podstawowej Nr 19, które odbędą się w  12 - 14 października 2017 roku . 

1. Nazwisko ........................................................................ 

2. Imię ................................................................................. 

3. Udział w uroczystościach jako       absolwent,      rodzic,      pracownik,      emeryt * 

2. Nazwisko panieńskie (wypełniają absolwentki) ....................................................... 

4. Rok ukończenia szkoły i klasa (wypełniają absolwenci) 

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

5. Deklaruję 

       udział  w Mszy Świętej 12 października o godz. 17.00 

       udział w wieczornym spotkaniu 12 października w godz. 18.00 – 20.00 

       udział Uroczystej Akademii  13 października o godz. 10.00 

       udział Balu Dziewiętnastki 14 października  

       chęć zakupu wydawnictwa „Złota Dziewiętnastka”  

       udział osoby towarzyszącej * 

*proszę zaznaczyć krzyżykiem 

7. Imię i nazwisko osoby towarzyszącej 

…………………………………………………………….. 

8. Wpłaty kwoty na Bal – 120 zł (od osoby) dokonam do 25 września 2017 roku u 

wicedyrektora.  

9. Numer telefonu kontaktowego …………………………………  

 

 

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

Data i podpis 

• Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych w celach organizacyjnych  

• W Balu „Dziewiętnastki” mogą brać udział tylko osoby pełnoletnie 

(organizator zastrzega sobie prawo wylegitymowania uczestnika Balu) 

• Ilość miejsca na Balu ograniczona 

 


