
Załącznik 3 
(pieczątka szkoły) 

 

KARTA WYJŚCIA NA KONKURS/ZAWODY SPORTOWE/WOLONTARIAT 

 

Nazwa i adres szkoły: Techniczne Zakłady Naukowe,  

                                      41-300 Dąbrowa Górnicza, ul. Zawidzkiej 10 

 

Nazwa konkursu/ zawodów………………………………………………………………..................... 

Miejsce …………………………………………………………………………………….................... 

Termin……………………………………............................................................................................. 

Godzina wyjścia………………………….............................................................................................. 

Miejsce zbiórki/wyjścia …………………………………………………………………………… 

Godzina powrotu…………………………............................................................................................ 

Miejsce zakończenia ………………………………………………………………………………… 

Klasa/grupa……………......................................................................................................................... 

Liczba uczestników………………………............................................................................................. 

Środek lokomocji…………………………........................................................................................... 

 

OŚWIADCZENIE  

Zobowiązuję się do przestrzegania przepisów dotyczących bezpieczeństwa w czasie wycieczki. 

 

Kierownik/opiekunowie grupy:                                         
(Imiona i nazwiska oraz podpisy) 
 

…………………………………..................................................                                        

…………………………………..................................................                                                             

………………………………….................................................. 

 

ZATWIERDZAM 

 

 

….……………………………………………..… 
(data i podpis dyrektora szkoły) 

Lista uczestników konkursu/zawodów/wolontariatu 



l.p. Nazwisko i imię ucznia      Klasa Telefon do 

rodziców/prawnych 

opiekunów 

1.    

2.    

3.    

4.    

5.    

6.    

7.    

8.    

9.    

10.    

11.    

12.    

13.    

14.    

15.    

Przydział opiekunów (imię i nazwisko, przyporządkowanie uczniów od .... do nr, podpis): 

1. Od nr ........... do nr ............ podpis opiekuna:............................................... 

2. Od nr ........... do nr ............ podpis opiekuna:............................................... 

3. Od nr ........... do nr ............ podpis opiekuna:...............................................                       

 

                                                                            

            Zatwierdzam 
                                                                                                                                                                                                

……………………….. 

                                                                                              ( pieczęć i podpis dyrektora ) 

 

 

 

 

 


