ZAŁĄCZNIK NR 2
LISTA UCZESTNIKÓW WYCIECZKI DO ………………………………………………………………………………………………….. W DNIU……………………………………………………………………………………..………………………
	L.p.
	Nazwisko i imię
	klasa
	Adres zamieszkania
	PESEL
	Miejsce urodzenia 
	Telefon 

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	



HARMONOGRAM WYCIECZKI
	             DATA 
(godz. wyjazdu)
	             KM
	MIEJSCOWOŚĆ
	PROGRAM
	ADRES PUNKTU NOCLEGOWEGO
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                                                                                                                      Zatwierdzam:
                                                                                               ………………………………………………………………………….
                                                                                                    (podpis dyrektora lub wicedyrektora)
