Anmeldung zum Maturitatsarbeits-Preis Jahr

Titel der eingereichten Maturitatsarbeit

Schiiler:in
Name Vorname:

Strasse:

PLZ/Ort:

E-Mail:

Schule (Name):

Adresse:

PLZ/Ort:

Betreuende Lehrperson

Name Vorname:

Strasse:

PLZ/Ort:

E-Mail:

Diese Maturitatsarbeit wurde/wird zuséatzlich an folgenden Wettbewerben angemeldet:

Bereits zugesprochene Auszeichnungen:

Empfehlungsschreiben: O liegt bei

Original-Exemplar der Maturitatsarbeit: O liegt bei

Datum: Unterschrift Lehrperson:




