Registracni ¢islo zadosti: ....................
ZADOST

o prijeti ditéte k zakladnimu vzdélavani

1. Zékonny zastupce ditéte: 2. Reditelka $koly:
Jméno apiijmeni:.........cooviiii i Mgr. Dagmar Koubkova
Datum narozent: ..........oovriiiiiiiiiiii e 7S a MS Lipnik,

Trvaly pobyt: ..o Lipnik 42, 675 52
E-mail: ..o

Telefon:.. ..o

ZAadam o prijeti svého syna / své dcery k povinné $kolni dochazce
pro skolni rok 2026 / 2027
Jméno a prijment dItte: ... ..o e
Datum narozeni: ...............cooeiiiiiien. Rodné Cislo: ..o
Misto narozeni: .........ccoooeiiiiiiiiiiiii Statni obCanstvi: ...
7 10 070 ) P

Piedchozi vzdélavani ditdte (NAZeV MS): ....oime i

Potvrzuji spravnost zapsanych udajii a ddvam svij souhlas zakladni Skole k tomu, aby zpracovavala a evidovala
osobni a osobni citlivé daje mého ditéte ve smyslu vSech ustanoveni zakona ¢. 101/2000 Sb., o ochran¢
osobnich udaji v platném znéni. Sviij souhlas poskytuji pro ucely vedeni povinné dokumentace skoly podle
zakona ¢. 561/2004 Sb., skolského zakona, v platném znéni.

Podpis zékonnych zéastupcti



