
               ZÁPISNÍ LÍSTEK 
 

do ŠKOLNÍ DRUŽINY PŘI ZŠ A MŠ PRAHA - SLIVENEC 
Ke Smíchovu 16, Praha  - Slivenec 

pro školní rok .................................. 
 

jméno žáka...................................................................................................         třída.......................... 

datum narození ..........................................  zdravotní pojišťovna....................................................... 

bydliště...................................................................................................................................................  

telefon .......................................................... kontaktní e-mail.............................................................. 

zdravotní problémy dítěte .....................................................................................................................    

............................................................................................................................................................... 
 

jméno matky.......................................................................  telefon...................................................... 

zaměstnání,zaměstnavatel......................................................................................................................

............................................................................................. telefon...................................................... 

jméno otce .........................................................................  telefon...................................................... 

zaměstnání,zaměstnavatel..................................................................................................................... 

............................................................................................. telefon...................................................... 
 

kritéria upřednostňující dítě k přijetí do ŠD  ( nehodící se  škrtněte) 
 

1/žák je dítětem zaměstnance školy           4/ žák má v ZŠ a MŠ Praha – Slivenec sourozence  
                                              

2/rodič žáka je zaměstnaný samoživitel     5/žák do školy dojíždí z Holyně, Habeše nebo z jiné MČ 
 

3/oba rodiče žáka jsou zaměstnaní            6/ rodič žáka je držitelem průkazu ZTP 
    

záznamy o odchodu dítěte ze školní družiny: 
  Čas a způsob změna změna změna  

  odchodu   od.......... od.......... od..........  

pondělí S                D 
      

 

úterý S                D 
      

 

středa S                D 
      

 

čtvrtek S                D 
      

 

pátek S                D 
      

 

 

      S …odchází sám (a)  /  D …odchází s doprovodem. Vámi volenou variantu zakroužkujte ! 
 

další osoby oprávněné k vyzvednutí dítěte ze školní družiny: 

                jméno a příjmení                                    vztah k dítěti                  kontakt (nepovinné) 

...............................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

 

datum ...............................     podpis zákonného zástupce ................................................................... 


