
Základní škola a mateřská škola Brno, Křídlovická 30b, 603 00 Brno

Přihláška do zájmového vzdělávání pro školní rok 2019/2020
                                  

Jméno a příjmení žáka …………………………………………...........................Třída.............

Bydliště……………………………………………Datum narození ………………ZP................

Upozornění na zdravotní a jiné problémy žáka: …….................................................................

Otec  – jméno a příjmení ……………………………………Telefon ………………………….

Matka  –  jméno a příjmení ………………………………... Telefon …………………………..

Záznamy o uvolnění žáka ze školní družiny

Den
Hodina

odchodu

Změna

hodiny

Změna

hodiny

Dítě odchází

samo

Příjmení vyzvedávající 

osoby

Pondělí   ano - ne

Úterý   ano - ne

Středa   ano - ne

Čtvrtek   ano - ne

Pátek   ano - ne

Upozornění zákonným zástupcům 
Má-li  být  žák  uvolněn  ze  školní  družiny  jinak,  než  je  uvedeno  na  přihlášce  ,  prokáže
se písemnou žádostí s datem a podpisem zákonného zástupce.
Souhlas s odchodem  žáka ze školní družiny do zájmových kroužků
Souhlasím s tím, že můj syn (dcera) může být odváděn(a) do zájmového kroužku lektorem,
který jej (ji) rovněž přivede zpět do školní družiny.

Příspěvek na úhradu neinvestičních nákladů ŠD  je nutno uhradit  za I.  pol. do 30. 9. 2019,
za II. pol. do 28. 2. 2020. Vznikne-li důvod k neplacení příspěvku, jsou zákonní zástupci povinni
vždy do 15. dne příslušného měsíce předložit žádost o neplacení příspěvku spolu s  potvrzením
sociálního odboru (nebo případně z úřadu práce apod.).

Kontakt na třetí osobu pověřenou k vyzvedávání Vašeho dítěte  ………………………...….........

Jméno, příjmení, datum narození  všech osob oprávněných k vyzvedávání žáka ze ŠD
1.-..............................................................................  2.-................................................................................
3.-.............................................................................   4.-.................................................................................
5.-............................................................................    6.-................................................................................

Datum ……………….     Podpis zákonných zástupců žáka …………………………………..........


