
L.p. Nazwisko i imię ucznia Klasa / Grupa Data urodzenia 
Adres zamieszkania

ucznia
Nr telefonu do rodziców 

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

Lista uczestników Warsztatów 
„Abecadło z ks. Janem Twardowskim – Od A do Żet”

odbywających się w . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
w dniach. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
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