vyssSi odborna skola zdravotnicka
Brno, Merhautova, pFispévkova organizace

)z * St¥edni zdravotnicka $kola a

Zadost o vraceni zalohy za letni sportovni kurz

Jméno zakonného zastupce:

Jméno syna/dcery: Trida:
Bydlisté:

Ulice: Cislo popisné:
Obec: PsC:

Cislo bankovniho Gétu :

Datum Podpis zakonného zastupce

Vyjadreni vedouciho kurzu:

Vyjadreni feditelky Skoly:

PhDr. Marcela Krivakova, Ph.D., feditelka Skoly
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