
Základní škola a mateřská škola Chanovice, příspěvková organizace 

 

PŘIHLÁŠKA DO KROUŽKU/Ů 

Svým podpisem stvrzuji fakt, že přihlašuji  

Jméno a příjmení žáka………………………………………………………………… 

Třída…………………             školní rok: ……………………………………………. 

Zdravotní způsobilost…………………………………………………………………… 

Do kroužku/ů: ……………………………………………………………………………. 

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

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

Celkový počet: …………………… 

Je mi známo, že kroužek je organizovaný školou, a proto zde platí pravidla uvedená ve školním řádu.   

Datum a podpis zákonného zástupce ………………………………………………………. 

 

 

 

Základní škola a mateřská škola Chanovice, příspěvková organizace 

 

PŘIHLÁŠKA DO KROUŽKU/Ů 

Svým podpisem stvrzuji fakt, že přihlašuji  

Jméno a příjmení žáka………………………………………………………………… 

Třída…………………             školní rok: ……………………………………………. 

Zdravotní způsobilost…………………………………………………………………… 

Do kroužku/ů: ……………………………………………………………………………. 

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

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

Celkový počet: …………………… 

Je mi známo, že kroužek je organizovaný školou, a proto zde platí pravidla uvedená ve školním řádu.   

Datum a podpis zákonného zástupce ………………………………………………………. 

 


