Základní škola a Mateřská škola Křelov – Břuchotín
KANDIDÁT NA ČLENA ŠKOLSKÉ RADY
Jméno a příjmení kandidáta:

(vyplňte hůlkovým písmem)

…………………………………………………………………………………………………………………………………

*Souhlasím - nesouhlasím s kandidaturou na člena školské rady při Základní škole a Mateřské škole Křelov – Břuchotín, Lipové náměstí 29/18, 783 36 Křelov - Břuchotín
Podpis kandidáta:


………………………………………………


Kontaktní údaje kandidáta:

telefon, mobil: ………………………………………………………

e-mail:            ……………………………………………………… 

adresa:
  ………………………………………………………


*nehodící se škrtněte

