
   

  

                     Wzór nr 1  
  
        

Zgłoszenie szkoły do udziału  
w IX Wojewódzkim Konkursie Wiedzy o Mniejszości Niemieckiej  

w roku szkolnym 2018/2019  
  
  
 
Nazwa szkoły: ............................................................................................................................. 
  
Adres: .......................................................................................................................................... 
  
Tel./fax: ....................................................................................................................................... 
 
 e-mail: ........................................................................................................................................ 
  
Gmina: ........................................................................................................................................ 
  
  
 

Zgłaszam udział szkoły w IX Wojewódzkim Konkursie   
Wiedzy o Mniejszości Niemieckiej w roku szkolnym 2018/2019.  

 ................................   ................................   ..................................  
                       data             pieczęć szkoły    podpis Dyrektora szkoły  
  

  

  


