Zakladni skola a Materska skola

"

. Polnicka

PRIHLASKA DO SKOLNi DRUZINY pro $kolni rok:

PRIJMENI A JMENO ZAKA/ZAKYNE

DATUM NAROZENI

BYDLISTE

KOD ZDRAVOTNI POJISTOVNY

ZDRAVOTN{ PROBLEMY, ALERGIE, ...

PRUMENI A JIMENO MATKY (zak. zastupce)

TELEFON

PRIUMENI A JMENO OTCE (zak. zastupce)

TELEFON

RANNI DRUZINA (napiste prosim ke kazdému dni ANO/NE)

Pondéli Utery Stfeda Ctvrtek Patek

ODPOLEDN{ DRUZINA

e Dité odchazi samo: (zakrouZkujte prosim a niZe vyplrite ¢as) ANO/NE

Pondéli Utery Stfeda Ctvrtek Patek

e Dité odchazi v doprovodu: (uvedte osoby, jeZ mohou dité vyzveddvat a vztah k ditéti)

Vase osobni Udaje budou uloZeny ve skolnim informacnim systému, kde jsou data zabezpecena dle
pravidel GDPR.

Svym podpisem potvrzujete, Ze jste seznamil/a s vnitinim Fadem Skolni druZiny.

Datum a podpis:




