[bookmark: _GoBack]Karta zgłoszeniowa 
SEMINARIUM "WYBRANE PROBLEMY CHEMII"
9 lutego 2017 r. - CZWARTEK
I. Pełna nazwa szkoły: ..............................................................................................................................
II. Adres szkoły: .......................................................................................................................................
III. Adres e-mail szkoły: ...........................................................................................................................
IV. Imię i nazwisko nauczyciela/nauczycieli: ............................................................................................
V. Numer telefonu nauczyciela/nauczycieli: ..............................................................................................
VI. Adres e-mail nauczyciela/nauczycieli: .................................................................................................
VII. Informacje dotyczące kandydatów do udziału w zajęciach laboratoryjnych:
	Lp.
	Imię i nazwisko
	Klasa
	Uzasadnienie*

	1.
	
	
	

	2.
	
	
	

	3.
	
	
	

	4.
	
	
	

	5.
	
	
	

	6.
	
	
	

	7.
	
	
	

	8.
	
	
	

	9.
	
	
	

	10.
	
	
	


*uczestnik konkursów chemicznych, tegoroczny maturzysta z chemii, kandydat na uczelnię chemiczną
VIII. Preferowany nr  grupy (tak/nie):
	Grupa I
	Grupa II
	Grupa III
	Grupa IV
	Grupa V
	Grupa VI

	

	
	
	
	
	



	Grupa VII
	Grupa VIII
	Grupa IX
	Grupa X
	Grupa XI

	
	
	
	
	



IX. Liczba uczniów biorących udział w części wykładowej:
a) z klas maturalnych: ......................
b) klas przedmaturalnych: ...............
X. Zwiedzanie uczelni (niepotrzebne skreślić):
	
Tak - liczba chętnych: .................................

	
Nie



 (Uwaga! Wypełnienie wszystkich pól jest obowiązkowe. Uprzejmie prosimy o komputerowe wypełnienie karty zgłoszeniowej.)
Karta zgłoszeniowa 
SEMINARIUM "WYBRANE PROBLEMY CHEMII"
10 lutego 2017 r. - PIĄTEK
I. Pełna nazwa szkoły: ..............................................................................................................................
II. Adres szkoły: .......................................................................................................................................
III. Adres e-mail szkoły: ...........................................................................................................................
IV. Imię i nazwisko nauczyciela/nauczycieli: ............................................................................................
V. Numer telefonu nauczyciela/nauczycieli: ..............................................................................................
VI. Adres e-mail nauczyciela/nauczycieli: .................................................................................................
VII. Informacje dotyczące kandydatów do udziału w zajęciach laboratoryjnych:
	Lp.
	Imię i nazwisko
	Klasa
	Uzasadnienie*

	1.
	
	
	

	2.
	
	
	

	3.
	
	
	

	4.
	
	
	

	5.
	
	
	

	6.
	
	
	

	7.
	
	
	

	8.
	
	
	

	9.
	
	
	

	10.
	
	
	


*uczestnik konkursów chemicznych, tegoroczny maturzysta z chemii, kandydat na uczelnię chemiczną
VIII. Preferowany nr  grupy (tak/nie):
	Grupa I
	Grupa II
	Grupa III
	Grupa IV
	Grupa V
	Grupa VI

	

	
	
	
	
	



	Grupa VII
	Grupa VIII
	Grupa IX
	Grupa X
	Grupa XI
	Grupa XII

	

	
	
	
	
	



IX. Liczba uczniów biorących udział w części wykładowej:
a) z klas maturalnych: ......................
b) klas przedmaturalnych: ...............
X. Zwiedzanie uczelni (niepotrzebne skreślić):
	
Tak - liczba chętnych: .................................

	
Nie



 (Uwaga! Wypełnienie wszystkich pól jest obowiązkowe. Uprzejmie prosimy o komputerowe wypełnienie karty zgłoszeniowej.)
