


meno , priezvisko, adresa zákonného zástupcu



                                                                                                                                       Centrum voľného času 
                                                                                                                                              pri ZŠ s MŠ
                                                                                                                                       Komenského 279/32
                                                                                                                                       026 01  Dolný Kubín


Vec: Odhlásenie dieťaťa z krúžku záujmovej činnosti


     Týmto odhlasujem svoje dieťa:
Meno a priezvisko:___________________________________________________________________
Dátum narodenia: ___________________________________________________________________
Trvalý pobyt:________________________________________________________________________
PSČ: __________________
Z krúžku záujmovej činnosti ( názov ZÚ)__________________________________________________


Od __________________________ z dôvodu______________________________________________




                                    S pozdravom


[bookmark: _GoBack]V...............................................dňa................................                                      _____________________
image1.png





