Приложение №1
к областному конкурсу детского рисунка,
посвящённому 50-летию книги
Е.С. Коковина «Улицы Архангельска рассказывают».
 

ЗАЯВКА
на участие в областном конкурсе детского рисунка,
посвящённом 50-летию книги
Е.С. Коковина «Улицы Архангельска рассказывают»

Ф.И.О. участника (–ов))________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
Фамилия, имя, отчество руководителя – участника (-ов) конкурса: __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Контактный телефон, адрес организации, адрес электронной почты (обязательно): __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Название работы (обязательно)_______________________________________ _____________________________________________________________________________
С положением об организации и проведении областного конкурса детского рисунка, посвящённого 50-летию книги Е.С. Коковина «Улицы Архангельска рассказывают» ознакомлен и согласен на дальнейшее возможное издание и переиздание моих творческих работ в сети Интернет с указанием авторов на безвозмездной основе. В соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных», даю согласие МУК МО «Город Архангельск» «Централизованная библиотечная система» (163000 г. Архангельск, пр. Троицкий, 64) на обработку предоставленных мною персональных данных и использование их в рамках организации и проведения областного конкурса детского рисунка, посвящённого 50-летию книги Е.С. Коковина «Улицы Архангельска рассказывают».

Подпись участника конкурса ____________________/_________________
"____"_________2023 г.

Подпись законного представителя (руководителя)________________/______________

"____"___________2023 г. 









