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                    Žádost o vrácení přeplatku na úplatě za školní družinu 

 

Tímto žádám o vrácení přeplatku za školní družinu s ohledem na uzavření školní družiny v období 

duben – červen 2020. 

Jméno dítěte:   …………………………………………………………………………….  Třída: …………………. 

Částku    …………………..       poukažte na účet  ………………………………………………………………. 

 

V ………………………………….. dne  …………….                                     ………………………………………………………….. 

                                                                                                             podpis zákonného zástupce 

 

Kontrola vedoucí ŠD  

dne: 

Podpis: 

 


