EVIDENCNI LIST PRO DITE
V MATERSKE SKOLE Slavonice, Brnénska 200, 378 81 Slavonice

Jméno ditéte: Adresa trvalého bydliste:

Adresa pro dorucovani pisemnosti:

e-mail;
Datum narozeni: Rodné cislo: Stat. ob¢.:
Zdravotni pojiSt'ovna:
Rodinné udaje:
Jméno a datum narozeni sourozencu:

Otec Matka
Jméno:
Zameéstnavatel:

Adresa pracoviste:

Telefon:

Pri nahlém onemocnéni ditéte

Adresa:

Telefon:

Skolni rok: Skola: Ttida: Ptijato: Odeslo:




Vyjadreni lékare:
1. Dité€ je zdravé, muze byt pfijato do matetské Skoly
2. dité vyzaduje specialni péci v oblasti:
zdravotni
télesné
smyslové

jiné

Radna o¢kovani: ano - ne

Jina zavazna sdéleni o ditéti:

Alergie:

MozZnost ucasti na akcich Skoly:

v dne:
razitko a podpis Iékare
Odklad skolni dochazky na rok ze dne:
¢j:
Dit¢ bude z mateiské Skoly vyzvedavat:
U rozvedenych rodict:
C. rozsudku: ze dne:

Dité sveteno do péce:

Umoznéni styku druhého rodice s ditétem v dobé:

Beru na védomi svou povinnost predavat dité ucitelce do tfidy, hlasit zmény udaji v tomto eviden¢nim
listé a omlouvat nepiitomnost ditéte v matefské Skole.

\% dne: Podpisy rodici (zakonnych zastupci):



