Návrh na kandidaturu zákonných zástupců na členství ve školské radě 


Jméno, příjmení, adresa trvalého pobytu navrhovatele:

Jméno, příjmení, datum narození, adresu trvalého bydliště kandidáta:

Svým podpisem kandidát stvrzuje, že:
· souhlasí se svou kandidaturou,
· přijme členství ve školské radě v případě jeho zvolení,
· mu nejsou známy překážky volitelnosti, popřípadě, že tyto překážky ke dni voleb pominou.

Vlastnoruční podpis kandidáta:

Vlastnoruční podpis navrhovatele:
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