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Základní škola a mateřská škola Basic Praha, o. p. s.





Mimoňská 645/2a, 190 00 Praha 9, Prosek



EVIDENČNÍ LIST PRO DÍTĚ V MATEŘSKÉ ŠKOLE
Jméno a příjmení dítěte:…………………………………………………………………………………………………………………..

Místo trvalého pobytu, u cizinců místo pobytu:…………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………PSČ:…………………………………..

Místo narození:…………………………………………………………………………………………………………………………………

Datum narození:………………………………………..Rodné číslo:………………………………..Stát.obč……………………

Kód zdravotní pojišťovny:…………………………………………………mateřský jazyk:………………………………………


Zákonný zástupce
Jméno a příjmení matka:…………………………………………………………………………………………………………….....

Místo trvalého pobytu, u cizinců místo pobytu:………………………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………………………PSČ:………………………………….

Adresa pro doručování písemností:…………………………………………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………………………PSČ:…………………………………..

E-mailová adresa:……………………………………………………………………………………………………………………………..

Telefon:……………………………………………………………………………………………………………………………………………

Jméno a příjmení otec:…………………………………………………………………………………………………………….........

Místo trvalého pobytu, u cizinců místo pobytu:………………………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………………………PSČ:………………………………….

Adresa pro doručování písemností:…………………………………………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………………………PSČ:…………………………………..

E-mailová adresa:……………………………………………………………………………………………………………………………..

Telefon:……………………………………………………………………………………………………………………………………………
Vyjádření o zdravotním stavu dítěte:
Dítě vyžaduje speciální péči v oblasti

· zdravotní

· tělesné

· smyslové

· jiné

Jiná závažná sdělení o dítěti:

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Alergie:…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
	Školní rok
	Škola
	Třída
	Dítě přijato
	Dítě odešlo

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 


Odklad školní docházky na rok………………………………………ze  dne:…………………………………….







          čj:……………………………………………

Dítě bude z mateřské školy vyzvedávat:
	Jméno a příjmení
	Datum narození
	Vztah k dítěti

	 
	 
	 

	 
	 
	 

	 
	 
	 

	 
	 
	 


U rozvedených rodičů:……………………………………………………………………………........................................
č. rozsudku:……………………………………………ze dne:………………………………………………………………………….
Dítě svěřeno do péče:…………………………………………………………………………………………………………………..
Umožnění styku druhého rodiče s dítětem v době……………………………………………………………………..

Beru na vědomí svou povinnost předávat dítě učitelce do třídy, hlásit změny údajů v tomto evidenčním listě a omlouvat nepřítomnost dítěte v mateřské škole.
V…………………….dne…………………….
                                               ………………………………………………...









podpis zákonného zástupce
Základní škola a mateřská škola Basic Praha o.p.s.
Mimoňská 645/2A      190 00 Praha 9, Prosek      tel. +420 604301620    e-mail: recepcepraha@skolabasic.cz      www.skolabasic.cz

