MATERSKA SKOLA

u stuon

CENTRUMACEK /1 A

EVIDENCNI LIST

odloucené pracovistée MS CENTRUMACEK

JMENO a P MENT AIECTC: ..o e et e e e e
N | (<Y PSC: i
Datum narozeni: ..........ccoovvviiiiiininnn... Rodné Cislo: ..o,
MiSto narozeni: ...........ooiiiiiiiiiiiiinnn... Statni obCanstvi: .......oovviiiiiiii

Zdravotni pojiStovna: ........coeiiiiiiiiiii Matetsky jazyk: .....ooooiviiiiiiii

Matka Otec
Jméno apHjment: ... N ... B

TelClioms ..... .- s . ............ 0 ... BB RS o

Zamioaievarahe ... . ....... ... LT
(adresa a telefon)

Skolni rok: Ttida: Piijato: Odeslo:

L Jjedna se o nepovinny uidaj na zdkladé dohody s rodici — pro pripad kontaktovani pii nahlém onemocnéni nebo vrazu ditéte



Vyjadreni lékare:

1. Dit¢€ je zdravé, mtize byt ptijato do matetské skoly.

2. Dité vyzaduje specialni pé¢i v oblasti a) b) c¢) d)
a) zdravotni

b) télesné

c) smyslové

d) jiné

Jina z&vazna sdé€leni o ditéti:

razitko a podpis lékare

Dité bude z matetské SKOly VYzZvedavat: ..........ooiiiiiiiii i e

U rozvedenych rodici:
C. TOZSUOKU: .oeeie ZedNe: .o
dIt€ SVETENO O PECE: ...ttt ettt e et ettt e et e e e e

Umoznéni styku druhého rodice s ditétem v dobé:

Bereme na védomi svou povinnost pieddvat dité ucitelce do tiidy, hlasit zmény udajii v tomto
evidencnim listé a omlouvat nepritomnost ditéte Vv mateiské skole.

Vo dne................ Podpis zakonného zastupce: ........................



