Заявка на участие 

Конкурс комиксов «Моя добрая история»

! Заполнение заявки является гарантией авторства и подтверждением передачи оргкомитету полномочий использования конкурсных работ, персональных данных.
Фамилия, имя ________________________________________________________

Возраст (полных лет) _________________________________________________

Контактный телефон __________________________________________________

Название библиотеки__________________________________________________ 

Название комикса ______________________________________________________

Дата заполнения заявки (00.00.2018) __________________________________

