
PŘIHLÁŠKA 

 
Přihlašuji svého syna (dceru) na  _____________________________________________  

 

v termínu:  ______________________________________________________________  

Jméno a příjmení:  ________________________________________________________  

Adresa:  ________________________________________________________________  

Tel. kontakt na rodiče v době konání soustředění  

 Otec:  _____________________________________________________________  

 Matka:   ____________________________________________________________  

 

Datum: ____________________ 

                                                                                         ______________________ 

                                                                                         Podpis zákonného zástupce 

 

 

 

 

 


