
Mobilní 

telefon

 

Mobilní 

telefon

 

 

Datum: ____________________ Podpis rodičů: _____________________________

Při zápisu k povinné školní docházce doložte:

1) Průkaz totožnosti žadatele (OP nebo pas)

2) Rodný list dítěte  

Údaje ověřeny dne:

Podpis odpovědného pracovníka školy:             __________________

ano - ne

ano - ne
Navštěvoval MŠ 

Bydliště (nebydlí-li

s dítětem)

Otec - jméno a příjmení

Adresa trvalého bydliště

Zdravotní stav

(alergie, omezení)

Místo narození, okres

Zdravotní pojišťovna Státní příslušnost

Údaje o  rodičích (o zákonných zástupcích)

včetně PSČ

Údaje školy

Matka - jméno a příjmení

Bydliště (nebydlí-li

s dítětem)

Poučení

Datum narození

(místo)

Doručovací adresa

Dítě bude 

navštěvovat ranní ŠD

Dítě bude 

navštěvovat odpolední ŠD

Zápisní list do 1. ročníku

plnění povinné školní docházky
Základní škola Valtice, okres Břeclav, příspěvková organizace

Údaje o dítěti

Jméno a příjmení dítěte

Rodné číslo


