                                                                                               Evidenční číslo žádosti…………...

                                                                                               Číslo spisu………………………..

ŽÁDOST O PŘIJETÍ DÍTĚTE K PŘEDŠKOLNÍMU VZDĚLÁVÁNÍ

Od (konkrétně uvedené datum)………………………………………
Biskupské gymnázium Bohuslava Balbína a Základní škola a mateřská škola Jana Pavla II. – Mateřská škola, Na Hradě 90. Ředitel školy Mgr. Jiří Vojáček

Jméno a příjmení dítěte…………………………………………………………...

Datum narození…………………….. RČ…………………občanství …………...

Trvalé bydliště……………………………………………..PSČ…………………

Adresa pro doručování zákonného zástupce nezletilého dítěte……………….......

…………………………….……………………………….PSČ…………………

Telefon…. ……………………E-mail……………………………………………

Zdravotní pojišťovna dítěte……… počet dětí v rodině, rok nar.,…………...........
Zdravotní průkaz dítěte vezměte, prosím, s sebou k zápisu!

Zákonný zástupce dítěte:

MATKA: Jméno a příjmení………………………………….rok nar. .………….

                Trvalé bydliště………………………………………………………….

                Povolání…………………………zaměstnavatel………………………

OTEC:    Jméno a příjmení………………………………….rok nar. …………...

                Trvalé bydliště………………………………………………………….

                Povolání…………………………zaměstnavatel………………………

Prohlašuji, že uvedené údaje jsou správné a pravdivé.

V Hradci Králové dne………………………….                    …………………………………..

                                                                                                 Jméno a podpis
