Załącznik nr. 2 
do Regulaminu  wycieczek , 
.........................................................................                                                               wyjść i wyjazdów grupowych ZNSiPO
                             pieczęć placówki

Lista  uczestników  wycieczki

1. Dokąd : ........................................................................................................................................................
                                                                     miejscowość , obiekt docelowy

2. Uczniowie / wychowankowie ZNSiPO „Nasza Szkoła”

	lp
	Imię i nazwisko
	adres
	PESEL
	Nr. kontaktowy

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



Nauczyciele :                                                                                                         Pomoce wychowawców :
........................................................                                                       ............................................................
........................................................                                                       ............................................................
........................................................                                                       ............................................................
........................................................                                                       ............................................................

3. Uczestnicy  Programu  PFRON „Rehabilitacja 25 plus”

	lp
	Imię i nazwisko
	adres
	PESEL
	Nr. kontaktowy

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



Wychowawcy  grup :                                                                                           Pomoce wychowawców :
........................................................                                                       ............................................................
........................................................                                                       ............................................................
........................................................                                                       ............................................................
........................................................                                                       ............................................................

Kierownik  wycieczki : .........................................................
                                                           data  i podpis  

                                                   ZATWIERDZAM



                                                                 data  i podpis  dyrektora
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