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Č.j.:    
Žádost o přijetí dítěte do školní družiny
	Jméno a příjmení dítěte:

	Datum a místo narození:                                                              
	Rodné číslo:

	Adresa trvalého pobytu: PSČ, obec, ulice, č. popisné



	Státní občanství:                                                                           
	Mateřský jazyk:
	Zdravotní pojišťovna:




v ZŠ a MŠ Mikulovice ve školním roce ………………s nástupem dne……………
	Jméno a příjmení matky:
	Telefon:              

	Adresa trvalého pobytu: 

	Datum narození:

	Zaměstnavatel:


	Telefon:


	Jméno a příjmení otce:
	Telefon:

	Adresa trvalého pobytu: 

	Datum narození:

	Zaměstnavatel:


	Telefon:

	Adresa a telefon pro doručování písemností nebo při náhlém onemocnění dítěte:




Potvrzuji správnost zapsaných údajů o mém dítěti v souvislosti s žádostí o přijetí do školní družiny při ZŠ a MŠ Mikulovice a uděluji svůj souhlas školní družině k tomu, aby zpracovávala a evidovala osobní údaje a osobní citlivé údaje mého dítěte ve smyslu všech ustanovení zákona č. 101/2000 Sb. o ochraně osobních údajů v platném znění. 

Svůj souhlas poskytuji pro účely vedení povinné dokumentace školy podle zákona č. 561/2004 Sb. školského zákona v platném znění, vedení nezbytné zdravotní dokumentace a psychologických vyšetření, pořádání školních akcí školy, úrazové pojištění žáků, zveřejňování údajů a fotografií mého dítěte v propagačních materiálech školy, včetně internetových stránek školy a pro jiné účely, které souvisejí s běžným chodem školy a pro jiné účely. Souhlas poskytuji na celé období školní docházky mého dítěte na této škole a na zákonem stanovenou dobu, po kterou se tato dokumentace na škole povinně archivuje, v případě nepřijetí na dobu nezbytně nutnou pro zpracování a uchování údajů týkajících se tohoto Správního řízení. Byl jsem poučen o právech podle zákona č. 101/2000 Sb.

  ……………………………………………..…

            Podpis zákonného  zástupce   

                                           Žádost přijata dne:
