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Žádost o zápis dítěte do 1. ročníku ZŠ TGM Vimperk ve školním roce 2021/2022

	Dítě

	Jméno a příjmení:
	[bookmark: _GoBack]
	Registrační číslo:
(vyplní škola)
	

	Adresa trvalého bydliště:
	

	Adresa pro doručování písemností:                                                                                                                                          
	

	Datum narození:                                                                            
	
	Rodné číslo:                                                                                                                                                                                  
	

	Místo narození:
	
	Státní občanství:                                                    
	

	Navštěvovaná MŠ:                                                                                 
	

	Kolik let:
	

	Udělen odklad školní docházky v loňském roce (ano/ne)      
	
	Zdravotní pojišťovna:
	

	1. zákonný zástupce

	Jméno a příjmení:                                                                                
	
	Vztah (otec/matka):
	

	Adresa trvalého bydliště:
	

	Datum narození:
	

	Email:                                                   
	
	Telefon:
	
	Datová schránka:
	

	2. zákonný zástupce

	Jméno a příjmení:                                                                                
	
	Vztah (otec/matka):
	

	Adresa trvalého bydliště:
	

	Datum narození:
	

	Email:                                                   
	
	Telefon:
	
	Datová schránka:
	

	Další údaje o dítěti

	Vady řeči (ano/ne):
	
	Jaké:                                                                                                         
	

	Vady zraku (ano/ne):                                                                                                                                             
	
	Jaké:    
	

	Vady sluchu (ano/ne):                                                                  
	
	Jaké:
	

	Jiné okolnosti, které by mohly ovlivnit školní docházku dítěte:                                                                                                                  
	

	Lateralita dítěte (pravák, levák, není zřejmé):                                                                                                            
	

	Dětský lékař:
	

	Předběžný zájem o školní družinu (ano/ne):                                                                                                              
	

	Předběžný zájem o odebírání oběda ve školní jídelně (ano/ne):
	

	Poznámky:
	


	V…
	
	Dne:
	
	Podpis zákonného zástupce:
	


                                                                                                                                                               
                    
V žádosti uvedené osobní údaje jsou požadovány za účelem vedení správního řízení, a to zápisu dítěte k povinné školní docházce. Při vedení dokumentace ZŠ TGM Vimperk postupuje v souladu se zákonem č. 110/2019 Sb., o zpracování osobních údajů.
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