PŘIHLÁŠKA
Jméno a příjmení dítěte: ……………………………………………………………………….

Datum narození: ………………………….

Bydliště: ………………………………………………………………………………………...

Jméno a příjmení zákonného zástupce: ………………………………………………………

Kontakt: (mobil): ………………………………………………………………………………

Podpis zákonného zástupce: …………………………………………………………………..
(při nástupu prosíme kopii kartičky pojištěnce)
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