ZADOST O PRESTUP ZAKA/ZAKYNE

Zakonni zastupci ditéte : matka: otec:

JMENo a PIIJMENT o s e
Datum NaroZeNi: o e
Trvalé bydliSt€: e e
Tl N et eee——————————— e e e e e e e ——————————as

Korespondentni adresa: .........ooiiiiiiiiiiiii i e
(Nevyplﬁujte, pokud je stejna jako trvalé bydliste)

JMEno a prijmeni: oo e
Datum narozeni: ..., Trida: ...
Trval€ bydliSte:
Adresa soucasné SKOLy: ...
DOvVOd:

k zakladnimu vzdélavani v Zakladni Skole a Materské Skole Osek, okres Rokycany,
prispévkové organizaci, Osek 16, 338 21 ve Skolnim roce .......

Reditel $koly:

Mgr. Klara KuneSova
ZS a MS Osek

Osek 16

338 21

Zakonni zastupci se dohodli, Ze zalezitosti prestupu zadka/zakyné do Skoly bude vyftizovat
ZAKONNY ZASTUPCE: ..ttt e eae e (jméno, piijmeni)
Na adresu uvedeného zdakonného zastupce bude skolou posldno rozhodnuti o povoleni prestupu.

Zakonni zastupci souhlasi s tim, Ze Skola shromazd’uje udaje o ditéti v souladu s § 28 odst. 2 pism. a),g), i) zdkona
¢. 561/2004 Sb., o ptedskolnim, zakladnim, stfednim, vy$$im odborné a jiném vzd€lavani (8kolsky zakon), ve znéni
pozdéjsich predpist a dale podle zakona ¢. 101/2000 Sb., o ochrané osobnich udaji, v platném znéni, slouzi udaje
pro potteby Skoly a jsou nalezité chranény.

Vo dne.................. Podpisy rodic¢t/zékonnych zastupci:



