Prihlaska na Zakladni skolu,
Praha 4, Skolni 700

Priloha k Zadosti o prijeti k zakladnimu vzd&lavani Zakladni 3kola, Praha 4, Skolni 700
C.j. zadosti: Fakultn skola Pedagogické fakulty UK v Praze

1. Udaje o ditéti

Jméno a prijmeni ditéte: Trvalé bydlisté*:
Datum narozeni:

Misto narozeni: Rodné Eislo:
statni obcanstvi: (O) Ceska republika O Jine:

Pokud neni statni obCanstvi ditéte Ceska republika, doplrite statni obéanstvi a zaskrtnéte:
[] cizinec s trvalym pobytem v CR;

[] cizinec s prechodnym pobytem v CR y

[] azylant nebo Zadatel o azyl, osoba s doplfikovou ochranou v CR?

2. Udaje o zakonnych zastupcich

Zakonny zastupce - matka

Jméno a pfijmeni: Trvalé bydlisté:
Dorucovaci adresa:?® Telefonicky kontakt:
E-mail:

Zakonny zastupce - otec

Jméno a prijmeni: Trvalé bydlisté:
Dorucovaci adresa:® Telefonicky kontakt:
E-mail:

Zakonny zastupce - jina osoba

Jméno a prijmeni: Trvalé bydlisté:
Dorucovaci adresa:® Telefonicky kontakt:
E-mail:

3. Predskolni vzdélavani

Dité navétévovalo: MS

Uved'te presnou adresu materské $koly anebo zakladni Skoly, ze které dité prichazi:

! Uvadeéijte prosim vzdy adresu trvalého bydliste; adresu pfechodného bydlisté uvedte pfipadné do bodu 8 této prihlasky.
2 Uvadéjte podle zakona €. 325/1999 Sb. o azylu a zakona ¢. 326/1999 Sb. o pobytu cizincli na Gzemi CR.
3 Vyplnite, pokud se lisi od adresy trvalého bydlisté.
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Zakladnf skola, Praha 4, Skolni 700
Fakultnf skola Pedagogickeé fakulty UK v Praze
4. Odklad povinné Skolni dochazky

Dité mélo minuly rok odklad: NE

Pokud dité mélo minuly rok odklad, uvedte adresu zakladni Skoly, ktera vydala rozhodnuti o odkladu povinné $kolni
dochéazky:

Z4adam o odklad: NE

5. Skolni dochazka

Spadova zakladni $kola podle mista trvalého bydlisté ditéte:
O Zékladni 3kola, Praha 4, Skolni 700
O jina, uved'te pfesnou adresu spadové zakladni skoly ditéte:*

Budeme mit zajem o Skolni druZinu: ANO

6. Zdravotni stav a jiné udaje o ditéti

Zdravotni pojiStovna: Dité je: pravak

Zdravotni zpUsobilost (obtize, alergie...):

7. Udaje potrebné pro tcely nastaveni vhodnych podptirnych opatieni pro budouciho zaka koly

Dité bylo v péci PPP, SPC: NE
V pripadé odpovédi ANO uved'te adresu PPP, SPC:

Pokud bylo u ditéte pedagogicko-psychologickou poradnou nebo specialné pedagogickym centrem diagnostikovano
postizeni, zaskrtnéte: [ | mentélni; [ ] sluchové; [ ] zrakové; [ ]télesné; [ ] 's vadami fedi; [ ] s vyvojovymi
poruchami uceni; |:| S vyvojovymi poruchami chovant; |:| s vice vadami;|:| autismus

Jiné specidlni vzdélavaci potreby ditéte, které by mohly mit vliv na priibéh vzdélavani:

8. Jina sdéleni

Sourozenec navitévujici Zakladni 3kolu, Praha 4, Skolni 700 (uved'te jméno, prijmeni a t¥idu):

Doplfujici informace zakonného zastupce:

4 Obecné zavazna vyhlaska Magistratu hl. mésta Prahy o Skolskych obvodech zakladnich $kol.
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Zakladnf skola, Praha 4, Skolni 700

v s Fakultnf skola Pedagogické fakulty UK v Praze
Pouceni: 909 y

K zapisu s sebou prineste rodny list ditéte, svlij obcansky prlikaz (cizinci cestovni pas a povoleni k pobytu/potvrzeni
0 pobytu), rozhodnuti o odkladu povinné skolni dochazky (tyka se pouze déti s odkladem na jiné zakladni koly),
vyplnénou zadost o pfijeti k zakladnimu vzdélavani a tuto vyplnénou prihlasku.

Vyse uvedené osobni Gdaje jsou nutné k vedeni dokumentace a Skolni matriky podle § 28 zakona ¢. 561/2004 Sb.,
Skolsky zakon a pfi jejich zpracovani postupuje Skola podle zakona €. 101/2000 Sb., o ochrané osobnich udajd.

V Praze, dne

jméno a pfijmeni, podpis zakonného zastupce

Vyplni Skola:

Kontrolu udajl provedi(a) — datum a podpis:

Zapis provedl(a) — datum a podpis:
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