
14/         /

Třída:

Ulice: Č.p./Č.o.:
Město: PSČ:

Otec: Matka:

Datum narození:

Další osoby oprávněné vyzvednout dítě (babička, sousedka apod.)
Jméno: Telefon:
Jméno: Telefon:
Jméno: Telefon:
Jméno: Telefon:
Jméno: Telefon:

Záznamy o propuštění dítěte ze školní družiny
Den Hodina Hodina Hodina Hodina Hodina Odchod sám/ doprovod
Pondělí:
Úterý:
Středa:
Čtvrtek:
Pátek:

Bydliště:

             Základní škola a Mateřská škola, Hradec Králové, Jiráskovo nám. 1166

                             Zápisový lístek do školní družiny

Jméno a příjmení žáka: Kód zdravotní pojišťovny:
Školní rok:

Upozornění na zdravotní problémy dítěte:

Zaměstnavatel:

Jméno a příjmení:

Telefon:
Email:

Jméno a příjmení:
Datum narození:
Telefon:
Email:
Povolání: Povolání:

Zaměstnavatel:

Upozornění rodičům: 
Má-li být dítě uvolněno dříve než v hodinu určenou na zápisním lístku, musí se 
předem prokázat písemným vyzváním rodičů.

Podpis zákonného zástupce:

Bydliště (pokud je jinde):Bydliště (pokud je jinde):

Ranní školní družina:                                 ANO                              NE


