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ŽÁDOST O PŘIJETÍ DÍTĚTE K DOCHÁZCE 

 

Dětská skupina při MŠ Paleček  
Registrační číslo projektu: CZ.03.1.51/0.0/0.0/17_074/0008284 

pro období od 1. 9. 2018 do 31. 8. 2020 
 

ZÁKONNÝ ZÁSTUPCE DÍTĚTE  

Příjmení, jméno, titul:…………………………………………………………………………... 

Kontaktní email: …………………………………………………………………………………………………….. 

Kontaktní telefon: ………………………………………………………………………………………….............. 

 

ŽÁDÁ O PŘIJETÍ DÍTĚTE  

Příjmení, jméno: ..........................................................................................................  

Datum narození:............................................................................................................  

Státní občanství: .................... Mateřský jazyk: .................. Zdr.pojišťovna: ................ 

K datu nástupu) od  …………..................... (den, měsíc, rok)  
 
na (počet dní v týdnu):………………………… 
 

pondělí ano - ne 

úterý ano - ne 

středa ano - ne 

čtvrtek ano - ne 

pátek ano - ne 

Výše uvedená docházka je brána jako závazná a změny jsou možné pouze 
po odsouhlasení koordinátorky projektu. 
 
 
 
 
 
 
Dítě navštěvovalo/nenavštěvovalo jiné zařízení péče o děti do 3 let. 
 
Název zařízení, jméno pečující osoby: ......................................................................... 
 
Webové stránky:............................................................................................................  
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Vyjádření ke zdravotnímu stavu dítěte: 
 
Je dítě pravidelně očkováno?                    ano         ne 
Bere dítě pravidelně léky?     ano         ne 
Trpí dítě chronickým onemocněním?   ano         ne 
Je potřeba speciálního režimu?(i stravování) ano         ne 
 

Prohlášení zákonných zástupců: 
 

Potvrzujeme správnost údajů a bereme na vědomí, že v případě uvedení 
nepravdivých údajů lze kdykoli zrušit rozhodnutí o přijetí dítěte docházce do DS. 
 
 
V souladu s čl. 6 nařízení Evropského parlamentu a Rady (EU) 2016/679 ze dne 27. dubna 2016, 
o ochraně fyzických osob v souvislosti se zpracováním osobních údajů a o volném pohybu těchto údajů 
a o zrušení směrnice 95/46/ES (dále jen „Obecné nařízení o ochraně osobních údajů“) “), jsou údaje 
uvedené v tomto listu podpořené osoby shromažďovány a zpracovávány výhradně za účelem prokázání 
řádného a efektivního nakládání s prostředky Evropského sociálního fondu, které byly na realizaci 
projektu poskytnuty z Operačního programu Zaměstnanost. Údaje z tohoto formuláře budou použity 
pro přípravu zpráv o realizaci projektu. Tento formulář může být kontrolován pracovníky implementační 
struktury uvedeného operačního programu nebo osobami pověřenými k provedení kontroly 
při zachování mlčenlivosti o všech kontrolovaných údajích. 
 
Zákonný zástupce souhlasí s uvedením osobních údajů dítěte pro potřeby projektu Dětská skupina při 
MŠ Paleček. 

V Praze, dne:  

 

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

    podpis zákonného zástupce dítěte 

 


