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Evidencni list ditéte DS

Jméno ditéte

Datum Narozeni it e ...

Narodnost.................. Adresa trvalého pobytu ditéte..............ooooiii

Matka
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Telefon: ..o, BNl o

ZameEStNaANni.......oovvie tel.do zaméstnani.............coeveiiiiiinn.

Otec
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Telefon: ....oooveeiii., C Ml e

ZamestNani.......ooovo tel.dozaméstnani.............ccoeeeiiii i,



PoZzadované dny: PO UT ST CT PA
Pozadovana dochazka: dopoledni / paldenni / celodenni
VySe Uhrady.......ccoiiiiiii

Jména a pfijmeni osob, v€etné adresy a kontaktu, opravnénych vyzvedavat dité (kromé
rodicu):

Zdravotni pojistovna ditéte...........ccccoviiiiiiiiieeennnnns KOd ZP.......cccoieieieeee,

(nezapomente dat prosim ditéti fotokopii prikazu zdravotniho pojisténi.)

Jméno détského |ékare a telefon

Jaké jsou oblibené aktivity/hry ditéte v pfirod@: ...

Potfebuje dité plinku &i dudliCek na spani: ... e



Zatrhnéte, prosim, vyhovujici variantu

Beru na védomi, Ze odpovédné osoby DS udélaji vSe potifebné pro zajisténi bezpecnosti a
ochrany ditéte pfi pfipadném zranéni b&éhem ucasti na programu Skolky:

ano ne

V pfipadé zranéni ditéte a nedostiZzeni osob pro pfipad nouze souhlasim s odvozem ditéte
na détské pohotovostni oddéleni:

ano ne
Souhlasim se zpracovanim osobnich udaju pro potfeby DS
ano ne

Souhlasim s elektronickym uloZenim osobnich udaji po zakonnou dobu/vyplyvajiciho
z nafizeni (EU) 2016/679 (GDPR)/

ano ne
Souhlasim s U¢asti ditéte na akcich mimo prostory DS:

ano ne

Souhlasim s pouzitim fotografii ditéte na materialech/webovych strankach DS:
ano ne

Souhlasim s provoznim fadem a platebnimi podminkami DS Monty
Jméno rodi¢e hilkovym pismem

Podpis rodiCe.......ciueiii

Vyjadreni détského lIékare ke zdravotnimu stavu ditéte a k nastupu

do DS Monty na skolni rok

Vyjadfeni ke zdravotnimu stavu ditéte (specialni vychovna péce a rezim, zdravotni postizeni,

chronické onemocnéni, odchylky v psychomotorickém vyvoji, alergie atd.)



