razitko materské Skoly

Prihlaska ditéete k zapisu do materske skoly

Jméno: Ci. Reg.¢.
Pfijmeni: Sp.zn.
Datum narozeni Statni obCanstvi

Adresa trvalého pobytu

Zdravotni pojistovna ditéte

K zapisu

od (den, mésic,rok)

na celodenni dochdzku od 6.00 hod. do 16.00 hod.

Udaje o rodiné ditéte

Jméno a pfijmeni matky

Misto trvalého pobytu

Adresa pro doru€ovani pisemnosti

Telefonické spojeni email:

Jméno a prijmeni otce

Misto trvalého pobytu

Adresa pro doru¢ovani pisemnosti

Telefonické spojeni email:

Zavazujeme se, ze neprodlené oznamime ucitelce materské Skoly vyskyt pfenosné choroby v rodiné nebo
nejblizSim okoli ditéte, onemocnéni ditéte pfenosnou chorobou nebo onemocnéni osoby, s niz dité pfislo do
styku.

Bereme na védomi, Ze v pfipadé uvedeni nepravdivych udajd Ize kdykoliv zrusit rozhodnuti o pfijeti ditéte
(dle Z 561/2004 Sb. a vyhl.14/2005 Sb., o pfedSkolnim vzdélavani v platném znéni)

V dne Podpis zakonného zastupce

Udaje jsou divérné podle zakona 256/1992 Sb.O ochrané osobnich tdajti v informadnich systémech, zakona 106/1999 Sb.,0
osobnim pfistupu k informacim o zakona 101/2000 Sb., o ochrané osobnich Gdaju a o zméné nékterych zakonu



Vyjadreni lékare

Dité je zdravé, mGze byt pfijato k pfedSkolnimu vzdélavani v matefské Skole

Dité vyzaduje specialni péci v oblasti
a) zdravotni
b) télesné
c) smyslové
d) jiné

Jina zavazna sdéleni o ditéti:

Alergie:

Dité je fadné ockovano:

Moznosti U€asti na akcich Skoly — plavani, saunovani, Skola v pfirodé:

Chronické onemocnéni:

Odchylky v psychomotorickém vyvoji

Bere pravidelné léky

Doporucuji — nedoporucuji *

prijeti ditéte k pfedskolnimu vzdélavani do matefské Skoly.

Datum: Razitko a podpis Iékafe:

* nehodici se Skrtnéte



