
    Základní škola Jirkov, Studentská 1427, okres Chomutov 

                                        Přihláška do školní družiny  

Jméno žáka: Datum narození: 

 

Třída: Zdrav. Poj.: 

 

Bydliště: Ulice: Obec, PSČ 

 

Jméno otce:  Telefon:  

Zaměstnání:  Telefon:  

 

Jméno matky:  Telefon:  

Zaměstnání:  Telefon:  

 

Upozornění na zdravotní problémy: 

 

Dítě přihlašuji do školní družiny dne:  

 

Den v týdnu Čas odchodu ze ŠD S kým (v doprovodu koho)  

PONDĚLÍ   

ÚTERÝ   

STŘEDA   

ČTVRTEK   

PÁTEK   

 

Datum: ……………………        Podpis zákonného zástupce:   …………………………… 


