
 

                                                                                                                          

 

Bifoga denna blankett  

med ditt /ert bidrag.  

                 

     Berättartävling 

Titel 

       ______________________________________________ 
 

Deltagare 1 

____________________________________________ 

         Namn     Ålder 

 

                                        Deltagare 2 

       ______________________________________________ 
       Namn     Ålder 

 

Målsmans 1 underskrift 

       _____________________________________________ 
       Namn /Underskrift         Mejl/telefonnr 

       _____________________________________________ 
       Adress          

Målsmans 2 underskrift 

       ______________________________________________ 
       Namn           Mejl/telefonnr 

       _____________________________________________ 
       Adress          

 


