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LISTA DE PRESENÇA - PROGRAMA VIAJA MAIS 60 PARANÁ

Município de Origem:________________________________
Data da Viagem:____________________________________
Destino da Viagem:__________________________________

LISTA DE PRESENÇA DA EQUIPE TÉCNICA (até 10% do número de pessoa idosas):
	Nº
	NOME
	FUNÇÃO/PROFISSÃO
	EQUIPAMENTO DE ATUAÇÃO

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	

	5
	
	
	



LISTA DE PRESENÇA DAS PESSOAS IDOSAS PARTICIPANTES:
	Nº
	NOME
	IDADE
	ASSINATURA

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	

	5
	
	
	

	6
	
	
	

	7
	
	
	

	8
	
	
	

	9
	
	
	

	10
	
	
	

	11
	
	
	

	12
	
	
	



*Documento editável, alterar conforme a necessidade do município.
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