
PŘIHLÁŠKA  DO  KROUŽKU  ŠIKOVNÝCH  RUČIČEK 
 

 
 

 Jméno a příjmení:…………………….…………………... 
 

 

Datum narození: …………… rodné číslo: ……………… 

 

 

 Adresa bydliště: ……………..…………………………………… 

 

 

Škola (školka) : …………………...... třída: ……………..………. 
 

 

Telefon(mobil) rodič: ……………..….. ..  dítě ………..………... 
 

 

   

email: ………………………………………….………………… 

 

 

    Upozornění na zdravotní problémy vypište na druhé straně 

přihlášky.  

 
 

    Prohlášení rodičů: 

 
 Prohlašujeme, že dítěti umožníme docházku do kroužku. 

 Souhlasíme s fotografováním dítěte na akcích a případným vyvěšením 

fotografií  a výsledkových listin na nástěnkách OÚ nebo webových stránkách 

Obce Pavlovice u Kojetína. Fotografie musí splňovat zásady etiky a dobrých 

mravů.  

 

 

Podpis dítěte:……………………  Podpis rodiče:………………. 

 

 


