ZADOST O PRIJETI DITETE K PREDSKOLNIMU VZDELAVANI
v Materské Skole Jaromérice nad Rokytnou na Skolni rok 2024/2025

Zakonni zastupci se dohodli, ze zélezitosti piijeti ditéte do matetské Skoly bude vyfizovat uvedeny zakonny
zastupce, ktery je zaroven zmocnén k dorucovani pisemnosti tykajicich se prav a prdvem chranénych zajmut
ditéte (dale jen ,,zadatel*):

Jméno a piijmeni zadatele:

Ptesna adresa:
pro doruceni korespondence:

ZAada o prijeti ditéte

Jméno a prijmeni: Narozeného dne:

S trvalym pobytem: Néarodnost:

Statni obéanstvi:

Zakonni zastupci

MATKA OTEC
jméno, prijmeni: jméno, prijmeni:
kontakt: kontakt:
telefOn:. ... telefon:...............
emaili.. ... emaili..... ..o

ProhlaSuji, Ze moje dcera/syn ma trvalé bydliSté v Jaroméricich nad Rokytnou ¢i prilehlé ¢asti.

podpis zakonného ZAStUPCE. ... ..oviieiiiiiii e




Ja, jakozto zékonny zastupce

1. beru na védomi, ze v souladu s § 36 odst. 3 zdkona ¢. 500/2004 Sb., spravniho fadu, mame jako
zékonni zastupci svého ditéte moznost se jesté pred vydanim rozhodnuti ve véci ptijimaciho fizeni k
predskolnimu vzdélavani v MS vyjadtit k podkladim rozhodnuti. Beru na védomi, Ze sezndmit se
s podklady pro rozhodnuti a vyjadfit se k nim je mozné v budové Skoly po celou dobu fizeni po
telefonické domluvé s feditelkou.

2. Beru na védomi, ¢ MS zpracovava osobni udaje déti jako svou pravni povinnost (§ 28 zakona ¢&.
561/2004 Sb.). Mateiské Skole davam sviij souhlas k tomu, aby v ramci pfijimaciho fizeni zpracovavala
a evidovala osobni udaje a osobni citlivé udaje mého ditéte ve smyslu vSech ustanoveni zékona ¢.
101/2000 Sb. o ochran¢ osobnich tdajii v platném znéni. Svlij souhlas poskytuji pro ucely vedeni
povinné dokumentace Skoly podle zakona ¢. 561/2004 Sb. skolského zakona v platném znéni, pro
vedeni nezbytné zdravotni dokumentace a psychologickych vysetfeni. Od 25.5.2018 se zpracovani
osobnich udaju fidi nafizenim Evropského parlamentu a Rady (EU) 2016/679 o ochrané fyzickych osob

v souvislosti se zpracovanim osobnich idajti a o volném pohybu téchto udaja (GDPR).

3. Beru na védomi, Ze v ptipadé uvedeni nepravdivych udaj, které ovlivni piijeti ditéte do MS, mazu
zpusobit dodate¢nou zménu pii rozhodovani o piijeti s ohledem na stanovena kritéria pro Skolni rok
2018/2019

4. Beru na védomi, Ze dnem podani zadosti je zahajeno spravni fizeni a sprdvnim organem byla stanovena
lhita 10 dnti k dodéni dalSich potfebnych dokladl dilezitych k pfedmétnému fizeni (dals$i dokumenty,
které jsou dulezité k fizeni o ptijeti).

V Jaroméficich nad Rokytnou dne......................

Podpis zdkonného zAStUpCe .........oovvvriiiiiiiiiiiiii e

Vyplituje Feditelka MS:

razitko a podpis Feditelky SKoly.......ccoeveieiiiiiiiiiiiiiiiiininnnne.




Priloha ¢€.1 k zadosti o pfijeti ditéte k predskolnimu vzdélavani

VYJADRENI LEKARE O ZDRAVOTNIM STAVU DITETE......ooeii e
jméno a piijmeni ditéte
1. Dité je zdravé, mize byt piijato do matetské skoly.

2. Dité vyzaduje specialni péci v oblasti:
(odpovidajici zaskrtnéte)

0] zdravotni

0 télesné

L] smyslové

L] jiné:

Jina zavazna sdéleni o ditéti;

Alergie:

POTVRZENI PEDIATRA O RADNEM OCKOVANI DITETE
podle § 50 zakona ¢. 258/2000 Sb., o ochran¢ vetejného zdravi
Dit¢ [ JE f4dné ockované

L] dité neni fadné ockovano, ale je proti ndkaze imunni nebo se nemlze ockovani podrobit pro
kontraindikaci

[0 NEN{ fadné okovano z jinych diivodd a tudiZ nespliiuje § 50 zakona &. 258/2000 Sb., o ochrang
vefejného zdravi.

Povinné ockovani se netyka déti jeden rok pied zahajenim $kolni dochazky.

Souhlasim s mozZnosti Gi€asti ditéte na akcich Skoly — plavani, Skola v pfirodé, Skolni vylety, brusleni
ANO - NE

Razitko a podpis [€Kare ...........oooiuiiiiii




Priloha ¢€.2 k zadosti o pfedskolni vzdélavani

DOPORUCENI SKOLSKEHQ PORADENSKEHO ZARIZENI
NEBO ODBORNEHO LEKARE
(vyplnit pouze v ptipad¢ zdravotniho postizeni ditéte)

Doporucuji dit€.......c.ovviiiiii se specialnimi vzdelavacimi potiebami k
jméno a piijmeni ditéte

integraci do MS Jaroméfice nad Rokytnou

razitko a podpis pracovnika SPZ nebo lékaie




Priloha €.3 k zadosti o predskolni vzdélavani

SOUHLAS ZAKONNEHO ZASTUPCE QitEte..cuenrueerneeeeesneeesneeesnesnseesnsensnssnsnssnssssnssssnssnsns

jméno a piijmeni ditéte

(zakonny zastupce vypliiuje pouze v piipadé PRIJETI ditéte k piedikolnimu vzdélavani)

1. Jako zadkonny zastupce souhlasim

e aby s mym ditétem mohl v ramci prevence socidlné patologickych jevi pracovat psycholog, specialni
pedagog, logoped a dalsi odborni pracovnici z oblasti psychologickych sluzeb. ANO - NE

e aby fotografie, obrazové a zvukové zdznamy tykajici se mého ditéte potizené béhem vychovné
vzdélavaciho procesu byly zvetejnény na webovych strankach Skoly a na dal$ich mistech, které
prezentuji ¢innost Skoly. ANO - NE

e s prezentaci praci déti (vykresy, vyrobky, pracovni listy, apod.) v prostorach MS, &i na piipadnych
vystavach. ANO - NE

Souhlas vyse uvedenych tikoni je platny po celou dobu dochazky ditéte do MS. V pripadé Zadosti
o zménu v SOUHLASECH zikonného zastupce provede tuto zménu zakonny zastupce pisemné a
Skole ji dorudi.

Potvrzuji a zavazuji se, Ze budu véas hradit poplatky spojené s predSkolnim vzdélavanim a

oznamim kaZdou zménu, ktera souvisi s osobnimi udaji a ktera by méla vliv na zdravotni stav
ditéte a jeho dochazku do materské Skoly.

Se v§emi podminkami pfijeti do matetské Skoly jsem byl sezndmen a souhlasim.

Podpis zakonného ZastupCe.........ovviiiiiiiiii i dne...........ooo



