                                 Karta Zgłoszenia – Nalewka Roku 2025
                                            Entry Form – Liquor of the Year 2025                                                        Międzynarodowy Turniej Nalewek Uroczysko Piechowice 3-5.10.2025
Piechowice 2025 International Nalewka Liquor Competition
	Nazwa nalewki:

Name of liquor:
	       

	Imię i nazwisko Twórcy:

Full name of producer:
	

	Adres Twórcy nalewki:
(ulica, nr domu/mieszkania, kod pocztowy, miejscowość)

Address of producer:
(street, house/apartment number, post code, city, country)

	

	Telefon kontaktowy:

Adres e-mail:

Phone number:

E-mail address:


	

	Kategoria nalewki

(właściwe zaznacz)

Liquor category
(tick as appropriate)

	· malina raspberry
· aronia chokeberry
· orzechówki nut
· miodowe honey
· wiśniowe cherry
· ziołowe herbal
· inne   (główny składnik:                                                                     )
other (main ingredient: _______________________________ )


	Rok przyrządzenia nalewki:
Year of production:
	

	Opis nalewki:

(np. inne ważne składniki nalewki, dodatkowe informacje)
Description of liquor:
(e.g., key extra ingredients, additional information)
	


Oświadczam, że alkohol użyty do sporządzenia nalewki pochodzi z legalnego żródła.
I declare that the alcohol used to make the liqueur comes from a legal source.

Oświadczam, że zapoznałem się z Regulaminem Turnieju Nalewek i akceptuję zawarte w nim warunki.

I declare that I have read the Terms and Conditions of the International Nalewka Liquor Competition and accept the conditions contained therein.

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w celach organizacji i przeprowadzenia Turnieju oraz

udostępnienie informacji o wynikach konkursu.

I consent to the processing of my personal data for the purposes of organising and conducting the Competition and sharing information about the results of the Competition.

Posiadam wiedzę, że podanie danych jest dobrowolne, jednak konieczne do realizacji celów w jakim zostały zebrane.

I am aware that the provision of data is voluntary, but necessary for the purposes for which it was collected.

__________________________
   



_____________________________________

Miejscowość, data 







Czytelny podpis zgłaszającego
Place, date

    






Legible signature of the applicant






