Zapisni list ditéte pro skolni rok 2024/2025

Dité

Jméno a pfijmeni

Datum narozeni

Rodné &islo

Misto narozeni

Statni pfislusnost

Matefsky jazyk

Bydlisté (PSC)

Pokud cizi statni pfisluSnost, uvedte typ pobytu + fotokopii dokladu (pas, povoleni k pobytu):

Navstévovalo dité MS nebo ZS: ANO NE
MS (adresa)
ZS (adresa)

Mélo dité minuly rok odklad: ANO NE

Pokud ano, uvedte adresu skoly, kde bylo zapsano a kde jste Zadali o odklad
Skolni dochéazky:

Budeme zadat o odklad: ANO NE
Dité se bude ve Skole stravovat: ANO NE
Dité bude navstévovat Skolni druzinu: ANO NE

Zdravotni pojistovna:
Lékar, v jehoz pédi je dité (jméno a adresa):

Zdravotni stav: (alergie, vyvojové poruchy, v péci logopeda, PPP, chronické onemocnéni)

Omezeni ve stravovani:

Dité je: levak - pravak - pouziva obé ruce stejné

Dité umi pfed vstupem do Skoly: Cist - psat - pocitat



Zvlastni schopnosti ditéte:

Podle svého uvazeni uvedte dalsi udaje dllezité pro spolupraci rodiny se skolou:

Z’I e - I . I’Ivl

Matka:
Jméno, pfijmeni

Povolani

Bydlisté

Telefon: domu

do zaméstnani

mobil

E- mail:

Otec:
Jméno, pfijmeni

Povolani

Bydliste

Telefon: domu

do zaméstnani

mobil

E- mail:

Podpis zakonnych zastupcu:

Zapis provedl/a:

VySe uvedené osobni udaje jsou nutné k vedeni dokumentace a Skolni matriky podle § 28
zakona €. 561/2004 Sb., o predskolnim, zakladnim, stfednim, vy$Sim odborném a jiném
vzdélavani (Skolsky zakon) a pfi jejich zpracovani postupuje Skola podle zakona €. 101/2000

Sb., o ochrané osobnich udaju.



