4%

SZACHY

- Mrr/uwm/(iﬁ]‘ 9//(1;:(?

Piecze¢ placowki miejscowo$¢ i data

FORMULARZ ZGLOSZENIA SIE PLACOWKI
DO PROJEKTU
Szachy w mazowieckiej szkole

Prosimy o komputerowe wypetnienie formularza, wydrukowanie i przestanie wersji papierowej na adres Wydziatu MSCDN:
Wydziat w Plocku
ul. Gatczynskiego 26, 09-400 Ptock

z dopiskiem: Projekt Szachy w mazowieckiej szkole

Wersja papierowa powinna zawiera¢ podpis i pieczec dyrektora placowki.
|. DANE TELEADRESOWE PLACOWKI

Nazwa placowki
Adres: ulica nr
kod pocztowy miejscowos¢ wojewodztwo
Obszar gminy wigjska [ ] miejska [ ] miejsko-wiejska [ ]
Tel.: faks e-mail

Strona www placowki

Imie i nazwisko
dyrektora placowki

II. LISTA ZGLOSZONYCH NAUCZYCIELI DO UDZIALU W PROJEKCIE
Zapraszamy 2 nauczycieli wychowania przedszkolnego.

Lp. Imie Nazwisko Nauczany przedmiot e-mail telefon

1.
2.

1. WAZNE:

Kazdy zgtoszony nauczyciel wypetnia Indywidualng karte danych osobowych. Wydrukowang i podpisang,
dotacza do niniejszego formularza.

Podpis i pieczec dyrektora placowki

mscDN U8 WMazowsze.




