ZdGkladni $kola a Matefskd $kola, Sanov, okres Znojmo,

prispévkova organizace
Komenského 241, 671 68, posta Hrabétice, tel.: 515 229 410, e-mail: skola@zssanov.cz, ID datové schranky: spwvpbn

Z$ a M$ San

PRIHLASKA DITETE K ZAPISU DO MATERSKE SKOLY

Pracovisté: MS Karlovskd 124

Jméno:

PFijmeni:

Datum narozeni:

Trvalé bydlisté:

Matetsky jazyk: Zdravotni pojistovna:

Zdravotni stav:

Lékar, v jehoz péci je dité:

Pokud dité neni zdravo, bere pravidelné léky, popf. vyZaduje specidlni péci apod., uvedte tuto skutecnost:

K ZAPISU O vttt ettt ettt sr st e e ase st st see e sensanes (den, mésic, rok)
na celodenni dochazku od ...........c......... hod. do ...ccoveuvennene. hod.

na polodenni dochazku od ...................... hod. do....................... hod.

na 4 hodiny denné od ...................... hod. do ......cccceueueeeeee. hod.

na 5 dni v mésici od .......ccceeueenee hod. do ..ccevirereeene. hod.

Udaje o rodiné:

1. zakonny zastupce (otec):
Jméno a pfijmeni: Tel.:

Zameéstnavatel (adrese, telefon):

2. zdkonny zastupce (matka):
Jméno a pfijmeni: Tel.:

Zameéstnavatel (adrese, telefon):

Kontaktni osoba a telefon pro pfipad mimoradné udalosti:

Sourozenci (jméno, datum narozeni):

Vase osobni Udaje zpracovavame v souladu s Obecnym nafizenim EU ¢. 2016/679 o ochrané osobnich udaja. Blize se
dozvite na webovych strankach skoly http://www.zssanov.cz/.

podpis zakonného zastupce



mailto:skola@zssanov.cz

