
KARTA ZGŁOSZENIA KONKURS KULINARNY 2024 

„Najsmaczniejsze Tradycyjne Ciasto Drożdżowe Słodkie ” 

 

 

1.Imię i nazwisko uczestnika /nazwa organizacji :.................................................................................... 

2. Adres :.................................................................................................................................................... 

3. Telefon kontaktowy oraz adres e- mail: ............................................................................................... 

4. Nazwa przygotowanego ciasta: ............................................................................................................ 

 

 

 

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

/Data i podpis uczestnika konkursu/ 


