
PŘIHLÁŠKA DO ŠKOLNÍ DRUŽINY PŘI ZŠ A MŠ BENEŠOV,
NA KARLOVĚ 372

Jméno a příjmení dítěte:
Kód GDPR: Třída:
Zdravotní pojišťovna: Rodné číslo:
Trvalé bydliště: ulice: 
                          obec: 
Doručovací adresa: 
  
Jméno a příjmení otce: 
Telefonní číslo: e-mail:
Jméno a příjmení matky:
Telefonní číslo: e-mail:
Oprávněné osoby k vyzvedávání dítěte: hodinu vyplňte pouze při 
samostatného odchodu dítěte ze školní družiny

Den Hodina Změna Změna Doprovod, sám, sama
Pondělí

Úterý

Středa

Čtvrtek

Pátek

Kroužky: vrací se – nevrací se
Den Název Odchod Návrat Vrací se x Nevrací se Podpis:
Pondělí

Úterý

Středa

Čtvrtek

Pátek

Souhlas s vnitřním řádem školní družiny: vyplňte, až po seznámení s vnitřním řádem, 
informace naleznete ve ŠD nebo na web stránkách školy

ANO NE Datum a podpis:
Datum a čas zapsání:
Zapisovatel: Zákonný zástupce:



UPOZORNĚNÍ NA ZDRAVOTNÍ PROBLÉMY DÍTĚTE:

Počet dětí v rodině: Z toho nezaopatřených:
e-mail ŠD: bultasova@zsbnkarlov.cz, adresa slouží k omluvení dítěte, k oznámení 
důležitých informací o dítěti, v žádném případě ne k uvolňování dítěte

Datum: Podpis:
Kroužky 2. pololetí: vrací se – nevrací se
Den Název Odchod Návrat Vrací se x Nevrací se Podpis:
Pondělí

Úterý

Středa

Čtvrtek

Pátek

JINÉ DŮLEŽITÉ ZÁZNAMY

mailto:sd.karlov@seznam.cz

