
Załącznik nr 1.  

 

                                                     FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY 

Pełna nazwa szkoły: 

………………………………………………………………………………………..……….................. 

Pieczęć szkoły: 

 

Adres szkoły:  ............................................................................................................................................ 

E-mail: …………………………….…………………………    nr telefonu …………………………… 

Rekomenduję do udziału w Ogólnopolskim Konkursie „eduAKCJA medialna w szkole” (jeden 

nauczyciel lub zespół): 

1. ………………………………………………………………………………………………… 

                   Imię i nazwisko nauczyciela, nauczany przedmiot 

 

2. ………………………………………………………………………………………………… 

                   Imię i nazwisko nauczyciela, nauczany przedmiot 

 

3. ……..…………………………………………………………………………………………… 

                   Imię i nazwisko nauczyciela, nauczany przedmiot 

 

4. ……..…………………………………………………………………………………………… 

                   Imię i nazwisko nauczyciela, nauczany przedmiot 

 

5. ..……..………………………………………………………………………………………… 

                   Imię i nazwisko nauczyciela, nauczany przedmiot 

 

6. …….……………………………………………………………………………………………                                                  

                    Imię i nazwisko nauczyciela, nauczany przedmiot 

 

 

 

 …………………………..                                                     ……………………………………….. 

       Miejsce i data                                                                     pieczątka i  podpis dyrektora szkoły                        

 

 

 

 


