EVIDENCNI LIST PRO DITE V MATERSKE SKOLE POZDEN

JmEno a prJmMENnT dIt€Le: .......iiei i e
(T P

MIStO NATOZENI: ..o vttt e PSC:

Matetsky jazyk: ............coooeiniis NArodnoSt:....oviiii i,

ZAravotnd POJISTOVIIAL ... iueit ettt ettt e e e e

ZaAMEStNAVALEL: oo
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Jméno a piijmeni sourozenci, ToK NArOZENT: ......ouiiriiit i e e,

Skolni rok:  Skola: Ttida: Piijato: Odeslo:




Vyjadreni lékare:

1. Dité je zdravé, mize byt pfijato do mateiské skoly

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

a) zdravotni

b) télesné

c) smyslové

d) jiné

Jind zavaznd sde€leni 0 ditetis ... ..o
N (5] 4 1
3. Dit€ je FAdNE€ OCKOVANO .......uii e

4. Moznost Ucasti na akcich Skoly - plavani, saunovéani, Skola v ptirode

Vo dne: ...
razitko a podpis 1ékate
Odklad $kolni dochdzky narok: ....ooeeiiiiiiiaaaiaaae.... Ze€dNe: ..o

Zéakonni zastupci ditéte jsou si plné védomi, Ze pokud nebudou fadné platit aplatu za
piedskolni vzdélavani a stravné po dobu dochazky v MS, mohou byt jejich déti vylouceny
z MS.

U rozvedenych rodicu:

C.rozsudku ... zedne: ...,
Lo (S 1 S (03 ool
umoznéni styku druhého rodice s ditétem v dob¢:

Dité¢ bude z Matetské skoly vyzvedavat:

Bereme na védomi svou povinnost preddvat dité ucitelce do tiidy, hldasit zmény udaji

V tomto evidencnim listé a omlouvat nepritomnost ditéte v materské Skole. Zavazujeme se,
fe neprodlené ozndmime ucitelce MS vyskyt pienosné choroby v rodiné nebo nejblizsim
okoli ditéte, onemocnéni ditéte prenosnou chorobou nebo onemocnéni osoby, s nimz, dité
piislo do styku.

\Y/ dne: Podpis zdkonného zastupce:



