ZADOST O PRIJETI ditéte k predskolnimu vzdélavani
v Zakladni Skole a Materské Skole Louka u Litvinova, okres Most
Husova 163, Louka u Litvinova, 435 33

Spisova znacka:

Jméno a pfijmeni zadatele: (dite)

Datum narozeni:

Misto narozeni:

Trvaly pobyt:

Zada o prijeti k predskolnimu vzdélavani v Zakladni Skole a Matetské skole Louka u Litvinova,
Husova 163, Louka u Litvinova zastoupenou feditelkou Mgr. Radkou Jasontkovou

od skolniho roku 2024/2025

Zakonni zastupci ditéte se dohodli a svymi podpisy potvrzuji, Ze zalezitosti spojené s piijetim k predskolnimu vzdélavani bude
vytizovat zakonny zastupce:

Jméno a pfijmeni: Telefon:

E-mail:

Misto trvalého pobytu:
Adresa pro doruc¢ovani pisemnosti (pokud neni shodna s mistem trvalého pobytu):

Matka ditéte (jméno a ptijmeni) podpis

Otec ditéte (jméno a ptijmeni)podpis

Datum nastupu:

na celodenni dochazku

na 4 hodiny denné
od............ hod. do..oovenininnnin hod. ) 5 ]
zakrouzkujte dny dochazky - PO - UT — ST- CT - PA

Dtivod pro podani zadosti:

Udaje o rodiné:

Matka: Otec:
Jméno a pfijmeni: Jméno a piijmeni
Trvaly pobyt: Trvaly pobyt:

Prohlaseni rodicu:

- Bereme na védomi, ze v pripad¢ uvedeni nepravdivych tidajt, 1ze kdykoliv zrusit rozhodnuti o piijeti ditcte.

- Davam vyslovny souhlas ve smyslu nafizeni Evropského parlamentu a Rady (EU)¢. 2016/679 o ochrané fyzickych osob
V souvislosti se zpracovanim osobnich udaji a volného pohybu udajt

V Louce u Litvinova dne: Podpis zékonného zastupce:
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