	DOTAZNÍK PRO RODIČE ŽÁKA 1.ROČNÍKU ZŠ


	Registrační číslo přidělené pro účely oznámení rozhodnutí: 
	


1.Osobní údaje dítěte:

	Jméno a příjmení:
	Rodné číslo:

	Státní občanství:
	Místo narození:

	Zdravotní pojišťovna:


2.Trvalý pobyt dítěte:

	Ulice :
	č.p.:
	č.o.:

	
	PSČ:


Jiná adresa pro doručování pošty ( přechodný pobyt)

	Ulice :
	č.p.:
	č.o.:

	
	PSČ:


3. Název MŠ,  kterou dítě navštěvuje:
	


4. Zdravotní stav (zrak, sluch, vada řeči, LMD, alergie, epilepsie, diabetes, srdeční vada, dietní omezení apod.), speciální potřeby dítěte, potřeba asistenta pedagoga (na základě vyjádření poradny/ SPC):
	


5.Sourozenci na naší škole:

	Příjmení, jméno:
	Třída:

	Příjmení, jméno:
	Třída:

	Příjmení, jméno:
	Třída:


6.Doplňující údaje o dítěti:
	Druh zápisu ( doplňte nebo kroužkujte ano/ne )

	Řádný 
	Po jednoletém odkladu
	Po dvouletém odkladu

	Kde bylo o odklad žádáno

	Pro školní rok 2019/20 zvažujeme odklad školní docházky  ANO /NE

	Další školy kam se hlásíme

(preferovanou školu podtrhněte)
	

	Dítě je pravák - levák -  užívá obě ruce stejně 

	Zvláštní schopnosti dítěte, které projevilo před vstupem do školy (čtení, psaní, umělecké sklony, matematické vlohy) 



	Další údaje o dítěti, které považujete za důležité




7.Zákonní zástupci dítěte:

	Rodiče

(zákonný zástupce)
	Otec
	Matka



	Příjmení a jméno
	
	

	Bydliště

(pokud je odlišné

 od bydliště dítěte)
	
	

	PSČ
	
	

	Telefon
	
	

	Mobilní telefon
	
	

	Kontaktní e-mail
	
	

	Kontaktní osoba ( pro případ mimořádné události )
	Telefon:


Svým podpisem potvrzuji správnost zapsaných údajů a skutečnost, že konám ve shodě s druhým zákonným zástupcem dítěte.

………………………               ………………………………              …………………………..

              datum                   jméno a příjmení zákonného zástupce             podpis zákonného zástupce






