
 

X X X I X  R A J D „ S Z L A K I E M  N A S Z E J  H I S T O R I I "  
i m i e n i a  p o r .  h m .  J a n a  C i e r l i ń s k i e g o  

 

KARTA  PATROLU PIESZEGO/SAMOCHODOWEGO 

 …………………..……….…… 
                                     (szkoła/klasa/godz./numer w rejestrze wyjścia)  

 

Patrol w składzie  

 

1………………………………………………………- dowódca  

2…………………………………………………………….. 

3…………………………………………………………… 

4………………………………………………………….. 

5…………………………………………………………. 

6. ………………………………………………………… 

Opiekun : …………………………….. 

 

Miejsca pamięci:  numery miejsc pamięci wpisujemy po losowaniu  

 

 

 

   

Zapalenie znicza i oddanie hołdu  

Wpisz pełne nazwy miejsc pamięci, godz. zgłoszenia i potwierdź  

 

 

Nr 

miejsca 

 

 

 

Pełna nazwa miejsca 

 

Godz. 

przybycia 

 

Podpis 

kontrolny 

 

 

   

 

 

   

 

 

   

  

 

  

 

Godz. Powrotu, potwierdzenie …………………………………………….. 
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