
POTVRZENÍ  
O ÚČASTI NA SPORTOVNÍM  

ČI OZDRAVNÉM POBYTU

Potvrzuji, že jmenovaný/á se zúčastnil/a uvedeného pobytu pořádaného uvedenou 

školou a uhradil/a částku ve výši 			   Kč: 

jméno a příjmení žáka/studenta:

název školy:

termín konání pobytu: od do celkem dní

(lyžařský kurz, škola v přírodě, sportovní soustředění atp.)

druh pobytu:

dne

podpis zástupce školy a razítko

číslo pojištěnce žáka/studenta:
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