
           ZÁKLADNÍ ŠKOLA, KUNOVICE, U PÁLENICE 1620 
               okres Uherské Hradiště, příspěvková organizace 

                                           PSČ  686 04                572 549 221                email: zskunup@zskunup.cz         
                                                                                                                               

 

Žádost o přijetí do školní družiny 
 

Jméno a příjmení žadatele (zák.zástupce):   …………………………….…………..…………….. 

Bydliště:     ………………..……………………………..Telefon (email): ..………………………… 

 

Žádám o přijetí syna/dcery      …………………………..……………..………………….……….. 

datum narození:   ……………………………………..…,     třída (ve šk.roce 20__/__):    ………….. 

do školní družiny pro školní rok  20__/20__. 

Mám zájem   (zakroužkujte):   

A) jen o ranní družinu        B) jen o odpolední družinu     C)  o ranní i odpolední družinu 

 

V     ……………………. 

dne  ……..…………                                                                              ….………………………                    
                          podpis zákonného zástupce 

 

 

 

 

                                ZÁKLADNÍ ŠKOLA, KUNOVICE, U PÁLENICE 1620 
                                                                     okres Uherské Hradiště, příspěvková organizac 

                                                   PSČ  686 04                 572 549 221                  email: zskunup@zskunup.cz         

 

Žádost o přijetí do školní družiny 
 

Jméno a příjmení žadatele (zák.zástupce):   …………………………….…………..…………….. 

Bydliště:     ………………..……………………………..Telefon (email): ..………………………… 

 

Žádám o přijetí syna/dcery      …………………………..……………..………………….……….. 

datum narození:   ……………………………………..…,     třída (ve šk.roce 20__/__):    ………….. 

do školní družiny pro školní rok  20__/20__. 

Mám zájem   (zakroužkujte):   

A) jen o ranní družinu        B) jen o odpolední družinu     C)  o ranní i odpolední družinu 

 

V     ……………………. 

dne  ……..…………                                                                              ….………………………                    
                          podpis zákonného zástupce 


