Registrační číslo žádosti:………………………
Zápisní list žáka při přijetí k základnímu vzdělávání pro šk. rok:…………
Jméno a příjmení dítěte: ………………………………………………………………………...
Datum narození: ……………………………….. Místo narození: ……………………………..

Rodné číslo: ……………………………………

Národnost: ………………………………….. Státní občanství:………………………………..

Bydliště: ………………………………………………………………………………………...

Navštěvovalo dítě mateřskou školu? Ano- Ne  

Adresa mateřské školy: …………………………………………………………………………

Byl dítěti udělen odklad školní docházky? Ano- Ne
Která škola o tomto odkladu rozhodla? ………………………………………………………...

Bylo dítě vyšetřeno školským poradenským zařízením ? Ano- Ne
Název poradenského zařízení: ………………………

Datum vyšetření: ………………………………………………………………………………..

Údaje o dítěti, které považují rodiče za důležité oznámit škole: ………………………………. …………………………………………………………………………………………………...

Dětský lékař: ………………………………………………..
Sourozenci :

1. Jméno a příjmení: ………………………………….. Třída: ………………………………. 2. Jméno a příjmení: ………………………………….. Třída: ………………………………. 3. Jméno a příjmení: ………………………………….. Třída: ……………………………….

Rodiče : 

Otec

Jméno a příjmení: ………………………………………
Bydliště: ( pokud není shodné s bydlištěm žáka) ……………………………………………….

Telefon: ………………………………………. ID datové schránky…………………………...
e-mail: ………………………………………..   

Matka
Jméno a příjmení: ………………………………………
Bydliště: ( pokud není shodné s bydlištěm žáka) ……………………………………………….

Telefon: …………………………………………ID datové schránky………………………….
e-mail: ……………………………………………

Bude dítě navštěvovat školní družinu ?       ANO    -      NE

O přijetí žáka k základnímu vzdělávání budou rodiče vyrozuměni prostřednictvím internetových stránek školy pod registračním číslem žádosti o přijetí žáka.
Dávám svůj svobodný souhlas základní škole k tomu, aby zpracovávala a evidovala osobní údaje a osobní citlivé údaje mého dítěte ve smyslu všech ustanovení zákona č. 110/2019 Sb. o ochraně osobních údajů v platném znění, která jsou nezbytná pro přijetí nebo odklad povinné školní docházky. Svůj svobodný souhlas poskytuji pro účely vedení povinné dokumentace školy podle zákona č. 561/2004 Sb. školského zákona v platném znění.  

        Jsem si vědom/a, že své souhlasy mohu v budoucnu odvolat

         
Zápisní list s rodiči vyplnila: …………………………………….. dne: ………………….

Podpis zákonných zástupců: ……………………………………………………………….
