@ ZAKLADNI $KOLA

PRIHLASKA

Zapisni listek do Skolni druziny

pro skolni
rok:
20../20..

INFORMACE O ZAKOVI/ZAKYNI

JMENO A PRIJMENI

TRIDA
(budouci)

DATUM NAROZENT{

NARODNOST

TRVALE BYDLISTE

PRECHODNE BYDLISTE

ZDRAVOTNI STAV,
OBTIZE (alergie,
epilepsie, diabetes, srde¢ni
vady apod.)

ZDRAVOTNI

POJISTOVNA

DALSI DULEZITE
INFORMACE

ZAKONNI
ZASTUPCI

MATKA

OTEC

JMENO, PRIJMENI,
TITUL

BYDLISTE (pokud je
odlisné od bydlisté zaka)

TELEFON

E-MAIL

OBJEDNAVKA CIPU pro vyzvedavani Zaka ze SKOLNI DRUZINY

Pokud vlastnite ¢ipy jiz z loiiska, NEVYPISUJTE. Zkontrolujte jejich pocet a pro zpétnou vazbu
napisSte, kolik ¢ipu vlastnite. Pokud poti‘ebujete dalsi novy ¢ip, vypiSte novou osobu.

Vlastnime....... ¢ipi.

Nové potiebujeme........ ipi pro (viz tato tabulka):

VZTAH K ZAKOVI/ZAKYNI
Cip ¢.: Nazev ¢ipu (matka, otec, Jméno, piijmeni TELEFON
prarodi¢, sourozenec, teta, ...)
1 matka
2 otec
Dalsi osoby (zmocnénci), které budou mit Cip:
3
4
5

Vami objednany podet ¢ipti je zavazny. Kazdy &ip je za 100,- K&. Cipy jsou nevratné.

Prohlasujeme, ze zmocnénec je zpusobily k pievzeti a doprovodu mého ditéte ze Skolni druziny.
Zmocnénec je poucen o dalSich povinnostech spojenych s vyzvednutim ditéte ze Skolni druziny,
stejné tak i o povinnosti respektovat Vnitini fad skolni druziny.

V piipadé vyzvedavani ditéte sourozencem: Rodice prohlasuji, Ze pravni tkon, jimz nezletilého povétuji,

je pfiméteny jeho intelektualni a mravni vyspélosti.

Od prevzeti ditéte nezletilou osobou piebiraji za své dité veskerou zodpovédnost.

Odebrani zmocnéni nebo zmocnéni dalSi osoby lze pouze pisemné.




ODCHODY ZAKA ZE SKOLNi DRUZINY
Seda pole vyplni vychovatelka Vypliite na den pouze jedno pole
Ranni Po krouzku
: ) . D
den 5D KrouZek ndzev Les vychovatel odehizi samo O?jzﬁg)d“;et I%)IIZ) \Y; d%dcl:’g\?gdu Zfitélilr;
(ano/ne) (0d- do) uditel (ano/ ne - L coprovo
vraci se do SD) (pfesny Cas) (pfiblizny Cas)
Po
Ut
St
Ct
Pa
V pripadg, ze dité nebude vyzvednuto do 17:00 hod, Ano / Ne Podpis rodice:
SOUHLASIM, ABY ODCHAZELO SAMO V 17:00 hod.

Pokud bude zak odchazet samostatné, neni potieba zakupovat ¢ip. Bude uvolnén dle trvalého
samostatného odchodu, a pro vychovatelku je tato doba zavazna.

V jiny Cas, lze uvolnit zaka jen na pisemnou zadost zakonného zastupce, kterd musi obsahovat datum,
hodinu odchodu a podpis zakonného zastupce. Tyto pisemné zadosti se pisi do elektronické zakovské knizky
nebo do denicku zéka. Bez této pisemné zadosti nebude zak mimotradné uvolnén.

Na telefonické Zadosti o uvolnéni Zaka nebude bran zretel.

Davate sviij souhlas Zakladni skole Zlin, Okruzni 4685 k tomu, aby zpracovavala a evidovala osobni tidaje a
osobni citlivé udaje mého ditéte ve smyslu vSech ustanoveni zdkona €. 101/2000 Sb. o ochran¢ osobnich
udaji v platném znéni.

Svij souhlas poskytujete pro ucely vedeni povinné dokumentace $koly podle zakona ¢. 561/2004 Sb. skolského
zakona v platném znéni, vedeni nezbytné zdravotni dokumentace, pofadani mimoskolnich akci skoly, urazové
pojisténi zaku, provedeni psychologickych vysetieni, zvefejiiovani udaju a fotografii a videi vaseho ditéte v
propagacnich materialech skoly, véetné internetovych stranek Skoly a pro jiné ti€ely souvisejici s béznym
chodem gkoly a SD.

Zavazujete se, ze poplatek za SD uhradite do 20. 9. 20 . . (1. pololeti), do 20. 2. 20 . . (2. pololeti).

Podpisem tohoto zapisniho listku stvrzujete, Ze se seznamite S vnitinim Fadem $kolni druziny do 10. zari
a vezmete na védomi vSechny povinnosti z ného vyplyvajici.

Y4

Vnitini fad $kolni druziny je k dispozici na webovych strankach skoly.




