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Nz




                               pracovníků školství

                                            H O D N O C E N Í

celostátní exkurzní základny ( turnusu ) číslo  ............

NÁZEV EZ  ............................................................................................................

TERMÍN   .........................................
VEDOUCÍ EZ .....................................................

Počet účastníků celkem   ................

Cena EZ: a) základní ...................................   Kč

· z toho členů ČMOS PŠ ...............

    b) pro člena ČMOS PŠ ................   Kč

· účast ze SR  celkem    .................

       ( pro člena OZPŠaV)

- z toho členů OZPŠaV  ………..
Byli účastníci před ukončením EZ seznámeni s předběžným vyúčtováním ?
ANO / NE

Byl splněn program EZ inzerovaný v tisku ?




ANO / NE

Připomínky k organizaci, programu a lektorům EZ:

Ubytování :  odpovídala cena kvalitě ubytování      -  ANO / NE

Připomínky:

Stravování:  odpovídala cena kvalitě stravy          -  ANO / NE

Připomínky:

O b r a ť t e

Hodnocení bylo projednáno s kolektivem účastníků EZ dne   .....................................

Jména, adresy a podpisy tří zvolených zástupců:

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

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

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

Stanovisko vedoucího základny k předloženému hodnocení:

Předpokládá organizátor, že se EZ uskuteční i v dalším roce ?


ANO / NE

Hodnocení zašlete na ČMOS PŠ, Senovážné náměstí 23, 110 00 Praha 1   ihned   po ukončení základny (turnusu), nejpozději však do 15. září.
