
KARTA ZGŁOSZENIA SZKOŁY/

SCHOOL REGISTRATION FORM

NAZWA SZKOŁY NAME OF THE
SCHOOL

ADRES SZKOŁY ADDRESS OF THE
SCHOOL

TEL./FAX

E-MAIL

IMIĘ I NAZWISKO
KOORDYNATORA

Z RAMIENIA
SZKOŁY

NAME AND
SURNAME OF

SCHOOL
COORDINATOR

data/date podpis nauczyciela/teacher’s signature

Wyrażam zgodę na udział uczniów kierowanej
przez mnie Szkoły w Międzyszkolnym Konkursie
„The International Spelling Bee Contest” w dniu
29.03.2023 r.

Jednocześnie potwierdzam, że wyznaczonym
przeze mnie szkolnym koordynatorem konkursu
jest
Pan/Pani…………………………………………………………
……………………………………………………………………..

data podpis Dyrektora

I hereby permit students of the school managed
by me to participate in the Inter-school Contest
„The International Spelling Bee Contest” which will
take place on the 29th of March 2023.

At the same time, I confirm that the school
coordinator is Mrs./Mr
.……………………………………………….……………………
……………………………………………………………………..

date Principal’s signature


