Приложение № 1
Заявка на участие в II Межрегиональной акции
«Читаем Валентина Колумба»
1. Название организации-заявителя, принимающей участие в Акции
____________________________________________________________________________

2. Почтовый адрес (край, республика, область, район, город, село)
_____________________________________________________________________________

3. Ф.И.О., должность организатора Акции в учреждении

_____________________________________________________________________________
4. Планируемое количество читателей - участников Акции
_____________________________________________________________________________
5. Контактная информация (телефон, e-mail)

_____________________________________________________________________________
