Titl:	PaedDr. Věra Kozohorská
	ředitelka Základní školy Lužiny
	Praha 5, Trávníčkova 1743


Věc:    Žádost o přijetí k zájmovému vzdělávání ve školní družině


Žádám o přijetí mého syna / dcery k zájmovému vzdělávání ve školní družině.

Pro školní rok: 2023/2024 


Jméno a příjmení žáka: __________________________________________________________

Narozen/a: _____________________________________________________________________

Bydliště: _______________________________________________________________________


Žadatel – zákonný zástupce

Jméno a příjmení (vztah): __________________________________________________

	Datum narození: __________________________________________________________

	Místo trvalého pobytu: _____________________________________________________

	Adresa pro doručení písemností: _____________________________________________
	
Telefon: __________________________________________________________________

Další údaje:

Odpolední odchody: 	 15:00 	 15:30	 16:00 	 16:30	 17:00
Zájem o pravidelnou ranní školní družinu:	 ANO 	 NE
Zájem o občasnou ranní družinu:		 ANO 	 NE

ČESTNÉ PROHLÁŠENÍ:
Matka je zaměstnaná nebo aktivní OSVČ 			 ANO	 NE
Otec je zaměstnaný nebo aktivní OSVČ			 ANO 	 NE
Jiný zák. zástupce je zaměstnaný nebo aktivní OSVČ	 ANO 	 NE

[bookmark: _GoBack]Dobrovolně uvádím/ nepřeji si uvést*) adresu zaměstnavatele:		*) nehodící se škrtněte

Matky: ______________________________________________________________________

Otce: _______________________________________________________________________

Jiného zákonného zástupce: _____________________________________________________

V Praze dne:
									________________________
									  podpis zákonného zástupce
