
 

 

     

     

 

Základní škola Meteorologická  

Fakultní základní škola Pedagogické fakulty Univerzity Karlovy 

Meteorologická 181, 142 00 Praha 4 – Libuš 

 

         Protokol k čipu pro účely ŠD 

 

POČET VYZVEDÁVAJÍCH = POČET ČIPŮ!!! 

 
Jméno a příjmení žáka: __________________________________________________ 

 

třída: ______________ 

 

Příjmení a jméno vyzvedávajícího: ________________________________________________ 

 

• jeho pozice: ______________________________________________________________ 

 

Příjmení a jméno vyzvedávajícího: ________________________________________________ 

 

• jeho pozice: ______________________________________________________________ 

 

Příjmení a jméno vyzvedávajícího: ________________________________________________ 

 

• jeho pozice: ______________________________________________________________ 

 

Příjmení a jméno vyzvedávajícího: ________________________________________________ 

 

• jeho pozice: ______________________________________________________________ 

 

Příjmení a jméno vyzvedávajícího: ________________________________________________ 

 

• jeho pozice: ______________________________________________________________ 

 

 

 

 

Objednávám __________ kusů čipů pro vyzvedávání mého dítěte ze školní družiny. 

 

 

V _______________      Dne ________________                                   

  

 

                     Podpis zákonných zástupců žáka       

          

_____________________________________ 
 
 

 


