ZŠ T. G. Masaryka Fulnek, p. o.
Masarykova 426, Fulnek

ODHLÁŠENÍ DÍTĚTE ZE ŠKOLNÍ DRUŽINY

Jméno a příjmení dítěte:  ________________________________________________ 
Třída: _________ 
Jméno a příjmení zákonného zástupce: _____________________________________
[bookmark: _GoBack] Odhlašuji svého syna/svou dceru ze školní družiny ke dni:  _____________________
 Datum: _____________________
 Podpis zákonného zástupce: _____________________________________________
