materska
skola

BENJAMINEK mateiska Skola, Praha 11, Vejvanovského 1610
Provozovatel: FUTURUM FAMILY a BENJAMINEK matefska Skola o. p. s.

Hausmannova 3003/9, 14300 Praha 412
IC: 66000262

k rukam feditelky Mgr. J. Plastiakové C.j.:
vyplrite htulkovym pismem

Zadost o prijeti ditéte do Benjaminek MS od $kolniho roku 2026/2027

jméno a pfijmeni ditéte datum narozeni obCanstvi
adresa trvalého pobytu ditéte — mésto/obec/, ulice, &. p. PSC
Nastup ditéte do MS pozaduji ode dne: ........cceevvueerereernnnns

Nasledujici $kolni rok JE / NENI poslednim $kolnim rokem ditéte pfed zah&jenim povinné $kolni dochézky.
Udaje o zakonnych zastupcich:

Jméno a prijmeni matky: ..o

JMENO a Prijmeni otCe: ...

PROHLASENi ZADATELE

Davam svuj souhlas mateiské $kole k tomu, aby zpracovavala a evidovala osobni Gidaje a osobni citlivé idaje mého ditéte
a nasich v souladu s Nafizenim Evropského parlamentu a Rady (EU) €. 2016/679 ze dne 27. dubna 2016, obecnym
nafizeni o ochrané osobnich udaji (,Nafizeni“). Zakonny zastupce prohlasuje, Ze byl seznamen se svym pravem byt
osobnich Gdajd, pravu na opravu nepfesnych osobnich udajd, které se ho tykaji, pravo na vymaz (byt zapomenut). Toto
pravo se netyka zakonného zpracovani udaju (napf. dle Skolského zakona, nebo jsou nezbytné na ochranu opravnénych
zajm( Skoly nebo ve vefejném zajmu). Svuj souhlas poskytujeme pro ucely vedeni povinné dokumentace Skoly podle
zakona €. 561/2004 Sb. Skolského zakona v platném znéni, vedeni nezbytné zdravotni dokumentace a psychologickych
vysSetreni.

Jsme si védomi, Ze uvedeni nepravdivych Gdaji do této zadosti mlze mit za nasledek zamitavé rozhodnuti o nepfijeti
ditéte.

V souladu s § 36 odd.3 zak ¢. 500/2004 Sb, spravni fad, ve znéni pozdéjSich predpisu, je Vam dana moznost dne 21. 4.
2026 od 10 do 12 hod v budove provozovny Vejvanovského 1610, Praha 11 v kancelafi feditelky seznamit se s podklady
pro vydani rozhodnuti ve véci pfijeti k pfedSkolnimu vzdélavani do MS.

Zakonni zastupci ditéte se dohodli, Ze zaleZitosti spojené s pfijetim k pfedSkolnimu vzdélavani bude vyfizovat zakonny
zastupce:

trvalé bydlisté, popf. adresa zakonného zastupce ditéte

VPRAZE DNE e

Vypliuje reditelka:

rozhodnuti odeslano dne /osobni prevzeti razitko a podpis feditelky
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EVIDENCNI LIST DITETE

Matersky jazyk: ...........ccooiiiiiiii

Dité jiz navstévovalo MS (NAzeV + POCEt FOKLI): .......coooumieieeee e
Ditéti JE x NENI diagnostikovano $kolskym poradenskym zafizenim mentalni, télesné, zrakové
nebo sluchové postiZzeni, zavazné vady feCi, zavazné vyvojové poruchy chovani, soubézné

postiZzeni vice vadami nebo autismus.

Matka:

Telefon: ...oooviiii, Tel. pfi nahlém onemocnéni: ..........ccoeiiiiiiiiiinnn.
Soukroma datova schranka: ...........ccocoviiiiiiiiine.
Email: o

Otec:

Telefon: ..o Tel. pfi ndhlém onemocnéni: ...........cocoiiiiiiiiiiiinin,
Soukromad datova schranka: ...........c.cocveiiiiiiiiiiiinnnn,

Bl



U rozvedenych rodici:
C. TOZSUAKU & oot i ZE AN i

Dité svéfeno do péce:

Vyjadieni détského lékare (nevyhovujici Skrtnéte) Jméno ditéte:
1. Dité je Fadné ogkovano. 5. Jina zavazna sdéleni:

2. Dité vyzaduje specialni péci v oblasti:

- zdravotni 6. Diagnostikovana alergie:
- télesné
- smyslové

7. Moznost Ggasti na akcich $koly:

- jiné - -
- plavani, saunovani, apod.
4. Dité bere pravidelné léky.  |Ano
Prijeti ditéte do materské Skoly: doporucuji nedoporucuji

datum razitko a podpis pediatra

Zakonni zastupci ditéte berou na védomi svou povinnost hlasit zmény udaji v tomto
eviden¢nim listé a omlouvat nepfritomnost ditéte v materské Skole.

Zakonni zastupci ditéte svym podpisem stvrzuji, ze davaji vyslovny souhlas se zpracovanim
osobnich udaja svych i svého ditéte.
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jméno a pfijmeni ditéte datum narozeni
adresa trvalého pobytu ditéte — mésto/obec/, ulice, &. p. PSC
Nastup ditéte do MS pozaduji ode dne................cccocuen.....

Mé dité bude zafizeni navstévovat: a) jeden den v tydnu
b) dva dny v tydnu
c) tfi dny v tydnu
d) &tyfi dny v tydnu
e) pét dnl v tydnu
f) celodenné ANO /NE

- zakrouzkujte pozadovany rezim dochazky

Planuiji rozSifeni dochazky od ......................... = dna v tydnu.

VPrazedne ........oooviiiiiiiiinn...

podpis zakonného zastupce ditéte



