Zatacznik nr 1

NAZWA ZGtASZANEGO PODMIOTU

DOKLADNY ADRES ZGtASZANEGO
PODMIOTU

NAZWA KATEGORII KONKURSOWEJ, DO
KTOREJ ZOSTAL. ZGLOSZONY DANY
PODMIOT

IMIE I NAZWISKO OSOBY
REPREZENTUJACEJ PODMIOT

DANE TELEADRESOWE OSOBY
REPREZENTUJACE] PODMIOT
(adres, telefon, e-mail)

KROTKA CHARAKTERYSTYKA / O
ZGKASZANEGO PODMIOTU [MAX. 1000
ZNAKOW ZE SPACIAMI]

PODPIS ZGtASZAJACEGO DANY PODMIOT DO KONKURSU

ZALACZNIK:

» Obligatoryijny:

1. ZDJECIA ZGKASZANEGO PODMIOTU W WERSJI ELEKTRONICZNE] [MIN. 3 — MAX. 5 W FORMACIE np.:
JPG, BMP, CDR] ORAZ W WERSJI WYDRUKOWANE] W KOLORZE WYMIARY MIN. 10x15 cm

UWAGTI:

WYPELNIONY FORMULARZ NALEZY DOSTARCZYC (OSOBISCIE LUB DROGA POCZTOWA)
W NIEPRZEKRACZALNYM TERMININE DO DNIA 30 KWIETNIA 2012 r. (WLACZNIE) NA ADRES:

URZAD MARSZALKOWSKI WOJEWODZTWA OPOLSKIEGO

DEPARTAMENT WSPOPRACY Z ZAGRANICA I PROMOCII REGIONU
— REFERAT PROMOCII REGIONU,

ul. PIASTOWSKA 14
45-082 OPOLE,

UWAGA: PROSIMY ROWNIEZ O PRZEStANIE ELEKTRONICZNE] WERSJI FORMULARZA NA ADRES E-MAIL:
promocja@opolskie.pl




