Materska Skola Radost, Prerov, Kozlovska 44

se sidlem Mateiska Skola Radost, Kozlovska 214/44, 750 02 Pierov I-Mésto
tel: 581 202 363 e-mail: info @msradost.cz

Zddost o piijeti ditéte k piedskolnimu vzdélavdni

Podle ustanoveni § 34 zdkona ¢. 561/2004 Sb. o piedskolnim, zdkladnim, stiednim, vySSim
odborném a jiném vzdé€lavani (Skolsky zakon),v platném znéni

Zadam o prijeti mého ditéte:

k predskolnimu vzdélavani od Skolniho roku 2024/2025 v materské Skole Radost,
Kozlovska 214/ 44, 750 02 Pi‘erov I-Mésto.
Datum nastupu k predSkolnimu vZAEIAVANI: ....cceeveiiniiieiieiiriieiierircietiasensceasansonns
Zakonni zastupci ditéte:

* Jméno apiijmeni matky: ...

o Jméno a pHJMENT OLCE: oottt

Zakonni zastupci se dohodli, ze zalezitosti tohoto spravniho fizeni vyfizuje zdkonny zastupce

(déle jako Zadatel):

Zadatel:

JMENo a PIMENIT: ..o
Trvalé bydliSte: e
Adresa pro doruCovanT PISEMNOSHT: ... ....unte e

Telefonni kontakt: .......................oooeite. E-mail: oo,



Doplitujici informace:
o Starsi sourozenec, ktery bude pokracovat ve Skolnim roce 2024/2025 v dochézce

do MS ANO - NE
o Prihlasuji do MS 2 a vice déti ANO - NE
o Dité mé splnéno povinné ockovani ANO - NE

o Dit¢ mé diagnostikované zdravotni omezeni (diety, alergie),
SPECIITKUJE: ..ot

o Dité mé diagnostikované zdravotni postiZeni napt. autismus, zrakové, sluchové,
télesné postizeni...)

N 1011 1 ]

o Dité bude ve Skolnim roce 2024/2025 plnit povinné piedskolni vzdéldvani (povinné
predskolni vzdélavani se tyka déti, které dosahly do 31. 8. daného kalendarniho roku
veéku 5 let)

ANO - NE
K ovéieni udaji o zakonném zastupci a ditéti byly predloZeny tyto dokumenty:
(vyplni matetska skola)
Obcansky priikaz zdkonného zastupce: COP ..o
Rodny list ditéte: ano - ne

JINE dOKUMENEY: i e e

Prilohy:
Povinna priloha (nedilna souéast zadosti):

- vyjadieni 1ékare o fadném ockovani (viz Evidencni list pro dit€¢ v matefské Skole)

Piilohy u ditéte se zdravotnim postiZenim:
1. Doporuceni piislusného skolského poradenského zatizeni
2. Doporuceni 1ékare

Ddvdm sviij souhlas mateiské skole k tomu, aby v rdmci prijimaciho Fizeni zpracovdvala a evidovala osobni
lidaje a osobni citlivé lidaje mého ditéte ve smyslu viech ustanoveni zdkona ¢. 101/2000 Sb. o ochrané osobnich
ddajui v platném znéni. Sviij souhlas poskytuji pro iicely vedeni povinné dokumentace Skoly podle zdkona C.
561/2004 Sb. skolského zdkona v platném znéni, pro vedeni nezbyté dokumentace.

Svym podpisem stvrzuji, Ze jsem uvedl(a) pravdivé informace a Ze jsem nezamllel(a) zdvaziné
skutecnosti tykajici se zdravotniho stavu mého ditéte. Jsem si védom(a), Ze uvedenim nepravdivych
tidajit do této Zdadosti miZe mit za ndsledek zruSeni rozhodnuti o piijeti ditéte k piedskolnimu
vzdéldvani.

VPIeroVE dne: .....oovoiniiiii s
Podpis zédkonného zastupce
Zadost prijata dne:



