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Kouzelné skoly

materskd a zdkladni $kola

Kouzelné Skoly — matefska skola a zakladni Skola, Kodariska 54/10, 101 00 Praha 10 VrSovice

mobil: (+420) 725 783 569, telefon: (+420) 210 088 807, mail: info@kouzelneskoly.cz

ZAPISNI LIST do ZAKLADNI SKOLY pro $kolni rok 2024/2025

Udaje o ditéti:
Pfijmeni: Jméno:
Narozen(a): Misto: Okres:
Rodné gislo:
Statni pfislusnost: U cizincl ¢islo cestovniho dokladu:
1. ob¢an CR*
2. cizinec — obéan EU* 3
3. cizinec s trvalym pobytem v CR*
4. cizinec s pfechodnym pobytem v CR*
Bydlisté: PSC: Misto: Ulice, &.p.
(adresa pro
dorucovani)
Bydlists PSC: Misto: Ulice, &.p.
trvalé:
Jméno: Adresa: Telefon:
Détsky lékar:
Zdravotni pojistovna:
Matefska skola (adresa): 1ZO:
Odklad Skolni ano / ne* Dodatecny odklad: ano /ne*

dochazky ve Sk.roce

Zadost o pijeti k pInéni povinné $kolni dochazky pfed dosazenim $estého roku ditéte: ano / ne*

*zaskrtnéte jednu z moznosi
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Kouzelné skoly

materskd a zdkladni $kola

Kouzelné Skoly — matefska skola a zakladni Skola, Kodariska 54/10, 101 00 Praha 10 VrSovice

mobil: (+420) 725 783 569, telefon: (+420) 210 088 807, mail: info@kouzelneskoly.cz

Udaje o zakonnych zastupcich:

OTEC

Datum narozeni:

PFijmeni a jméno(titul):

Bydlisté:

(adresa pro
dorucovani)

PSC:

Misto:

Ulice, €.p.

Bydlisté
trvalé:

PSC:

Misto:

Ulice, €.p.

Telefon:

e-mail:

MATKA

Datum narozeni:

PFijmeni a jméno(titul):

Bydlisté:

(adresa pro
doruéovani)

PSC:

Misto:

Ulice, €.p.

Bydlisté
trvalé:

PSC:

Misto:

Ulice, €.p.

Telefon:

e-mail:

*zaskrtnéte jednu z moznosi
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Kouzelnéskoly

materskd a zdkladni $kola

Kouzelné Skoly — matefska skola a zakladni Skola, Kodariska 54/10, 101 00 Praha 10 VrSovice

mobil: (+420) 725 783 569, telefon: (+420) 210 088 807, mail: info@kouzelneskoly.cz

Dulezité informace o ditéti:

Celkovy zdravotni stav, postiZeni, obtize:
vada zraku — vada sluchu — vada fe¢i — LMD — alergie — astma - epilepsie — diabetes — dietni
omezeni apod. * (uvedte podrobnosti):

Ditg je:

pravak - levak — uziva obé koncetiny stejné*

Dité umi pfed vstupem do Skoly: &ist — psat — pocitat™

Zvlastni nadani:

Udaje o ditéti, které povazujete za dllezité:”

Poznamky k zapisu (vyplni pedagog nebo osoba provadéjici zapis)

Zapsané udaje souhlasi s rodnym listem ditéte a s dokladem totoZnosti zakonného zastupce.
Vyse uvedené osobni Udaje jsou nutné k vedeni dokumentace a Skolni matriky dle §28
zdkona ¢. 561/2004 Sb., o predskolnim, zakladnim, stfednim, vy$sim odborném a jiném
vzdélani (Skolsky zakon) a pfi jejich zpracovani postupuje skola podle zakona ¢. 101/2000 Sb.,

o ochrané osobnich udaju.

Zakonny zastupce souhlasi s uvedenim osobnich udaja ditéte pro potieby skoly.

Datum a podpis POVEFENE OSODY: .......cvcuiiieieeeeeeereee ettt ee st e sre e e ereeraens

Podpis zdkonného zastupce/zakonnych ZAStUPCU.......cccevereeeeeeeeeieriee et

*zaskrtnéte jednu z moznosi



