EVIDENCNI LIST PRO DITE
V MATERSKE SKOLE

Jméno ditéte:

Datum narozeni: Rodné Cislo:

Stat. ob¢.:

Zdravotni pojistovna: Narodnost:

Matefsky jazyk:

Rodinné udaje:

Jméno a datum narozeni sourozencu:

Otec:

Matka:

Jméno: ‘

Zaméstnavatel: ‘

Adresa pracovisté: ‘

Telefon:

Adresa — telefon pfi ndhlém onemocnéni:

Telefon doma:

Skolni rok: Skola: Trida:

Ptijato:

Odeslo:




Vyjadreni lékare:
1. Dité je zdravé, mlze byt prijato do materské Skoly
2. Dité vyzaduje specidlni péci v oblasti

zdravotni

télesné

smyslové

jiné

Jind zavaina sdéleni o ditéti:

Alergie:

Dité je radné ockovano:

MoZnost Ucasti na akcich Skoly
plavani, saunovani, skola v pfirodé

Vv dne:

razitko a podpis lékare’
Odklad skolni dochdazky na rok ze dne:

&j.:

Dité bude z materské skoly vyzvedavat:

U rozvedenych rodica:

¢. rozsudku
dité svéreno do péce: ze dne:

umoznéni styku druhého rodice s ditétem v dobé:
Beru na védomi svou povinnost preddvat dité ucitelce do tfidy, hlasit zmény udaji v tomto evidencénim

listé a omlouvat nepritomnost ditéte v materské Skole.

Vv dne: Podpisy obou rodic:

1V ptipadé, ze prihlaska ditéte do materské Skoly neobsahuje potvrzeni Iékare.
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