
                                                                                                 Załączniki nr 2 
                                                                                                                   do zarządzenia  nr 3/2016  

             Nadleśniczego Nadleśnictwa Gniewkowo 
                                                                                                    z dnia 2.02.2016 

                                                                                                                                          Zn. Spr.: ZG.7161.04.2016.JP.   

 

 

O Ś W I A D C Z E N I E 

 

Zapoznałem/am się i akceptuję treść Regulaminu uczestnictwa w zajęciach 

z edukacji przyrodniczo – leśnej na terenie Nadleśnictwa Gniewkowo  

a także oświadczam, iż znane są mi przepisy dotyczące zasad bezpieczeństwa na 

wycieczkach dla dzieci i młodzieży, a w szczególności: Rozporządzenie Ministra Edukacji 

Narodowej i Sportu z dnia  

31 grudnia 2002 r. w sprawie bezpieczeństwa i higieny w publicznych i niepublicznych 

szkołach  

i placówkach (Dz.U. 2003 nr 6 poz. 69) i Rozporządzeniem Ministra Edukacji Narodowej z dnia  

17 sierpnia 1992r. w sprawie ogólnych przepisów bezpieczeństwa i higieny w szkołach i 

placówkach publicznych (Dz. U. z 1992 r. Nr 65, poz. 331 z późn. zmianami); 

 

 

Ustalona przez  nadleśnictwo data i godzina przeprowadzenia zajęć: 

........................................................................ 

Liczba uczestników: ................wiek: ............. 

Numer tel. kontaktowego koordynatora: ........................ 

 
 
 
1. ………………………………..…………………… 2. …………………………………………………………. 
    (data i podpis koordynatora wycieczki)                 (data i podpis opiekuna) 
 
 
 
3.………………………………..……………………. 4. …………………………………………………………. 
   (data i podpis opiekuna)          (data i podpis opiekuna) 
 
 
 
5. ………………………………..…………………… 6. …………………………………………………………. 
   (data i podpis opiekuna)         (data i podpis opiekuna) 
 

 
Data i podpis osoby zgłaszającej /dyrektora/kierownik placówki/* 
 
 
 

……………….………………………………………….... 
*niepotrzebne skreślić 



 

 


