[t Tfanovského

Materska Skola Pohadka, Frydek — Mistek, Tranovského 404

ZADOST O PRIJETI DITETE K PREDSKOLNIMU VZDELAVANI
skolni rok 2026 — 2027

Jméno a pFijmeni ditéte

Datum narozeni

Zdravotni pojistovna

Statni prislusnost

Adresa trvalého bydlisté

O MS Tranovského 404

0 MS Tranovského 404, tfida firemni MS Nemocnice FM
(pouze pro zdravotnické zaméstnance Nemocnice FM)

O MS Gogolova 239

Své dité prihlasuji do MS

(vyberte jednu z moZnosti)

V pfipadé pfijeti bude mé dité vzdéldvdno O V materské skole
(vyplIni pouze rodice déti v povinném predskolnim rocéniku) O  Individudlni vzdélavani
O Zddost o pfijeti nepoddvdm soucasné O Zddost o pfijeti poddvdm soucasné do jiné MS.
do jiné M5 UpPFednoStAUIEME MS ..ot
Matka

Jméno, prijmeni, titul

Adresa trvalého bydlisté

Adresa pro dorucovdni pisemnosti

Telefon

e-mail, datovd schranka

Otec
Jméno, prijmeni, titul

Adresa trvalého bydlisté

Adresa pro dorucovdni pisemnosti

Telefon

e-mail, datovad schranka

Ve Frydku - Mistku, dne .....................cccue...... Podpis ZGkonného ZAStUPCe ...........ocoeeeeeeceereeeeee e et

Zddost zaevidovdna dne: Cislo jednaci:  MS_PO /2026

Vyplni matefska skola.




PRILOHA K ZADOSTI O PRIJETI DITETE K PREDSKOLNIMU VZDELAVANI

V souladu s § 50 zdkona & 258/ 2000 Sb., o ochrané verejného zdravi, v platném znéni, je mozno pfijmout pouze dité, které se podrobilo
stanovenym pravidelnym ockovdnim nebo v souladu s § 46 téhoZ zdkona a vyhldsky, pokud mad potvrzeni, Ze je proti ndkaze imunni nebo se
nemuZe ockovdni podrobit pro trvalou kontraindikaci.

Vyjddreni Iékafe o zdravotnim stavu ditéte je povinné pro vsechny.
Déti v povinném predskolnim vzdélavdani nemusi dokladat potvrzeni o povinném ockovani.

Jméno a prijmeni ditéte

rodné cislo zdravotni pojistovna
VYJADRENI LEKARE

1/ Dité je Fddné oc¢kovdno

2/ Dité je zdravotné zpusobilé k predskolnimu vzdéldvani

Ve e ANE o

Razitko a podpis lékare

VYJADRENI ZAKONNEHO ZASTUPCE

Zdkonny zdstupce md povinnost podle § 22 odst. 3 zdkona ¢. 561/2004 Sb., o predskolnim, zdkladnim, stfednim, vyssim odborném a jiném
vzdeéldvani a v souladu s § 28 odst. 2 a 3 téhoZ zdkona, povinnost informovat skolu o zdravotnich obtiZich ditéte nebo jinych zdvaznych
skutecnostech, které jsou podstatné pro pribéh vzdeéldvdni a bezpecnost ditéte.

1/ Dité vyZaduje specidini vzdéldvaci potreby: ano ne
2/ Dité navstévuje poradenské zarizeni (PPP, SPC): ano ne

V souladu s ustanovenim €l. 13 Nafizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) ¢ 2016/679 ze dne 27. dubna 2016, obecného narizeni o ochrané
osobnich udajd, informujeme, Ze osobni udaje zdkonného zdstupce a jeho ditéte budou zpracovdny na zdkladé jeho svobodného souhlasu.

J4, niZe podepsanyf@ ................eeeeeeeeeieeeeereeneesriseresisrisseinssnssensinsissiissisnsies. NAPOZEAYSA  ooooeeveeeeeeeereeeeevee s
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Davam svij souhlas Matefské skole Pohadka, Frydek-Mistek, Tranovského 404 k tomu, aby v rdmci pfijimaciho Fizeni zpracovavala a evidovala
osobni Udaje a osobni citlivé Udaje mého ditéte ve smyslu vSech ustanoveni zdkona ¢.110/2019 Sb., o ochrané osobnich Gdajd v platném znéni.
Svlij souhlas poskytuji pro ucely vedeni povinné dokumentace $koly podle zékona ¢. 561/2004 Sb., Skolského zakona v platném znéni, pro vedeni
nezbytné zdravotni dokumentace a psychologickych vySetfeni. Byl/a jsem pouen/a o pravech podle zdkona ¢&. 101/2000 Sh.
Byl/a jsem pouden/a o svych pravech ve spravnim fizeni, ve smyslu pfislusnych ustanoveni zakona ¢. 500/2004 Sb., o spravnim fizeni
(spravni fad) v platném znéni, zejména o moznosti nahlizet do spisu.

Prohlasuji, Ze vySe uvedené osobni tidaje jsou presné a pravdivé a jsou mateiské Skole poskytovany dobrovolné.

Ve Frydku-MiStku, dne ............ccooeveeveeiivveeeiienaeeannns

Podpis zdkonného zdstupce




