
Žiadosť zákonného zástupcu dieťaťa  

o zníženie príspevku o 20 % pre zákonného zástupcu, ktorý má tri a viac detí 

vo veku povinnej školskej dochádzky v školskom klube detí pri ZŠ Krosnianska 

4, Košice, podľa §17 VZN mesta Košice č. 237  na  

školský rok ....................................... 

 

Identifikačné údaje zákonného zástupcu žiaka: 

Meno a priezvisko: 

Bydlisko: 

 

Identifikačné údaje detí: 

 

P. č. Meno a priezvisko Dátum narodenia 

   

   

   

   

   

   

   
 

 

VYHLÁSENIE 

Týmto vyhlasujem, že údaje som poskytol /poskytla/ pravdivo. 

Toto vyhlásenie platí na šk. rok ............................................... 

 

V .................................................                            Dátum ......................................... 

 

 

                                                                                  .................................................................. 

                                                                                                podpis zákonného zástupcu 


