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  Polska Szkoła Sobotnia im. Marii Konopnickiej 

47 Whitcomb Street * Webster, MA 01570

Tel. 508-949-3120; E-mail: director@psswebster.com

Adres do korespondencji: 5 First Street, Webster, MA 01570

Aleksandra Gronek, Dyrektor

Ks. Prałat Antoni Czarnecki, Dyrektor Honorowy 

Ks. Grzegorz Chodkowski, Kapelan
Maria Konopnicka, a XIX century Polish poet and
ovelist, who composed sensitive poetry that projects

patriotism, realism, and spontaneity.
Her writings touched on many questions that beset

society in her time, and thus influenced the next
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IONA _____________________________________ DO KL. ____ DATA I MIEJSCE UR. (SŁOWNIE)___________________________
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WY: NUMER DOMU I ULICA _______________________________________________________________________

MIASTO________ ______________________________ STAN __ ______ KOD _____

OWY ( ) ______________________E-MAIL (OBOWIĄZKOWY, JEŻELI SIĘ GO MA) ______________________________

ZASIE TRWANIA ZAJĘĆ W SZKOLE ( )___________________________________

KO OJCA    ____________________________________________ ZAWÓD OJCA ____________________________

KO MATKI   ___________________________________________ ZAWÓD MATKI ___________________________

U RODZINY DO USA ___________________________________________________________

0 ZA KAŻDEGO UCZNIA: WPŁACONA KWOTA $_________________GOTÓWKA _____ CZEK# _____________

AS NIE ZAMAWIAĆ PODRĘCZNIKÓW DO KLAS: _____________________ ZA KTÓRE OTRZYMAMY ODPIS OD OPŁATY ZA SZKOŁĘ.

U SZKOLNEGO KAŻDĄ RODZINĘ OBOWIĄZUJĄ DWA DYŻURY. ROZUMIEM, ŻE JEŻELI NIE STAWIĘ SIĘ NA WYZNACZONYM DYŻURZE, MOJE

NIE OBCIĄŻONE $40 ZA KAŻDY DYŻUR (PROSZĘ POSTAWIĆ INICJAŁY) __________

U SZKOLNEGO KAŻDA RODZINA ZOBOWIĄZUJE SIĘ KUPIĆ LUB SPRZEDAĆ PO JEDNYM BILECIE NA KAŻDĄ Z DWÓCH ZABAW. ____

 WPŁACIĆ PIERWSZĄ RATĘ ZA SZKOŁĘ W DNIU ROZPOCZĘCIA NOWEGO ROKU SZKOLNEGO, A DRUGĄ DO KOŃCA STYCZNIA. ROZUMIEM, ŻE 

IE WIĘCEJ NIŻ DWA TYGODNIE, ZOSTANIE MI DOLICZONA KARA $25. __________

__________________________ ____________________________
zica lub opiekuna Data

Dziękujemy za zapisanie dziecka(ci) do naszej szkoły! 
Proszę wypełnić dodatkowe informacje o uczniach na odwrocie tej karty. 

eration of Polish poets and novelists.
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