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Numer zgłoszenia/wypełnia MPŚ/………
KARTA ZGŁOSZENIA
II Regionalny Konkurs na Pomorską Nalewkę – Swołowo 2009
pod honorowym patronatem

Starosty Powiatu Słupskiego

Imię i nazwisko uczestnika
________________________________________________

Adres



________________________________________________

Gmina/Powiat


________________________________________________

Telefon kontaktowy

________________________________________________

Adres e-mail


________________________________________________

Nazwa zgłaszanej nalewki*
________________________________________________

Rok przyrządzenia nalewki
________________________________________________
Oświadczam, że zgłaszana do konkursu nalewka jest  produktem wytworzonym na bazie wyrobów alkoholowych, nabytych w placówkach handlowych, uprawnionych do sprzedaży tychże wyrobów w Polsce lub za granicą . Nalewka ta nie jest dostępna w komercyjnej sprzedaży w kraju lub za granicą.

Napój  wytworzony został z zachowaniem prawidłowych zasad i warunków do wytwarzania i przechowywania  produktów spożywczych. Nie zawiera  też toksyn lub innych szkodliwych substancji (z wyłączeniem alkoholu). 

Oświadczam, że zapoznałem się z Regulaminem II Regionalnego Konkursu na Nalewkę Pomorską – Swołowo 2009 i akceptuję go.

​​​​_ _______________________


_______________________                 , data





czytelny podpis

* - jeśli nazwa nalewki o tym nie świadczy prosimy dodatkowo podać jej podstawowe składniki

