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ZAPISNI LISTEK DO SKOLNI DRUZINY

OSOBNI UDAJE UCASTNiKA
Jméno a Prijmeni:
Trida: Zdravotni pojistovna
Bydlisté zaka:

ZAKONNI ZASTUPCI
Matka Jméno a pfijmeni Mobilni telefon (popf. jiné spojeni)
Otec Jméno a prijmeni Mobilni telefon (popf. jiné spojeni)

KONTAKTNI OSOBY — osoby, které je moZno kontaktovat a byly zakonnymi zastupci povéfeny k pfipadnému
vyzvednuti Zaka ze SD

Kontaktni osoba Bydlisté Mobilni telefon Podpis

Povéfené osoby berou na védomi, e prevzetim ditéte ze Skolni druZiny jsou povinny vykonavat nad ditétem dohled do okamZiku predani
zakonnym zastupclim. Povérené zletilé osoby vyjadfuji podpisem souhlas se zpracovanim osobnich Udajd (bydlisté a telefon) z ddvodu
opravnéného zajmu spravce za UCelem pFipadného kontaktu a ovéfeni totoznosti pfi vyzvednuti ditéte, pokud neni zaméstnancdm Skoly
doposud zndma. Povérené osoby byly pouceny o tom, Ze maji pravo souhlas s vyzvedavanim kdykoliv zpét pisemnym odvolanim souhlasu
doruceny statutarnimu organu skolského zafizeni a na zakladé toho, budou ze strany skoly vymazany vsechny Udaje o povéfené osobé v tomto
Zapisnim listku. U nezletilé osoby (napt. sourozenec) zakonny zastupce zhodnotil schopnosti starSiho ditéte a je si védom, Ze okamZikem
vyzvednuti prebira za vyzvednuté dité odpovédnost.

OSTATNI UDAJE
Dalsi idaje o ucastnikovi véetné upozornéni na zdravotni stav icastnika

e

ZAZNAMY O POBYTU A PROPOUSTENI UCASTNIKA
Cas odchodu z odpoledni druZiny

Den Pondéli Utery Stfeda Ctvrtek Patek

Cas odchodu

Sam/doprovod

Upozornéni rodi¢tm: ma-li byt dité, které odchazi ze skolni druziny samo, uvolnéno dfive nez v hodinu uvedenou v zapisnim listku, musi se
prokazat pisemnym sdélenim rodicl. Pisemné povéreni je tfeba také pfi vyzvednuti ditéte osobou, ktera neni uvedena v zapisnim listku.
Uvolnéni ditéte ze Skolni druZiny na podkladé telefonatu neni mozné. Dalsi informace o Skolni druZiné naleznete ve vnitfnim fadu skolni
druziny, ktery je zvefejnén na webovych strankach skoly. Zakonny zastupce prohlasuje, Ze bere na védomi zpracovani osobnich (dajd (Gdaj o
zdravotni pojistovné) svého ditéte na zakladé opravnéného zajmu poskytnout informaci pro pfipadné oSetteni Iékafem.

Podpisem tohoto zapisniho listku stvrzuji, Ze jsem se seznamil/a s vnitfnim Fadem skolni druziny.

(Vyplrite citelné a upiné — pouze na zakladé upiné vypinéného zapisniho listku je mozno zapsat ucastnika do skoini druziny).




