MATERSKA SKOLA

Pardubice-Polabiny, Brozikova 450

Zadost o umisténi ditéte v dobé hlavnich prazdnin

¢.j.
spis.zn.

Matefiska Skola, do které dité nyni doChazi : ..o e

a) Udaje o ditéti :

JMENO A PIIMENT AIEBLE: .o e et st st s e s e e e s e s et aer e e eaeens
Datum NArOZENI & ..ceeveeeeeceereecreereee et e eer e zdrav. POjJiStOVNa: .ccveveee et
AAIrESsa trV. DYAIISTE ¢ oottt et er bbb e e e sbesrtene s s eesben s b aesse s seensesteetesrnesaernns

Telefonni kontakt v pfripadé nezbytné potreby

b) Prijeti naseho ditéte do MS .........c.cceeeinineieecneneieiencneneecenenecncenensssnsnssssons poZadujeme v dobé :

O o e O e e
ZAUVOAU & ettt ettt e eteeteeteste s te st st e e e e s e s ae s bessesaes et et es st enseaeaaeeaeeteetestenaeseennenen
DIt8 Z MS DUAE VYZVEAAVAL © oveveeeeee ettt se e ss s sae s s ses s sasses st sassas b sesssa e s sesssseas

(pokud se nejedna o rodic¢e — zdkonné zastupce, je nutné doloZit zmocnéni pro dalsi osobu)

c) Zdravotni stav ditéte :

Prohlasuji, Ze nase dité bylo fadné proockovano a toto ockovani, pfipadné potvrzeni o
kontraindikaci je dolozeno v kmenové MS.

MizZe - nemize se zG€astnit viech béinych ¢innosti konanych v IMS ........ceceeereceeeeessenene.
Ze zdravotnich diivodi nemiZe vykonavat tyto CiNNOSE: ......ccceceeeeceeveesenneneeseesesseseesesseesessessnsnnees

KONKIEENE ..ottt et ettt et sbe e et ete v es e s s e ae e steebeeteannens (napft. alergie na...)

d) Platba:



MATERSKA SKOLA

Pardubice-Polabiny, Brozikova 450

Uplata za predskolni vzdélavani ditéte v MS BroZikova 450, Pardubice bude uhrazena proti vyddani
rozhodnuti o pfijeti.

Stravné za predskolni vzdélavani ditéte v MS bude uhrazeno pred predanim ditéte do MS prvni den.
Zéaroven v tento den pozadujeme nastup vaseho ditéte do 7:30 h (nastup v dalsi dny si domluvite dle

Vasich potreb).

Pouceni:

Svym podpisem potvrzuji, Ze jsem byl(a) poucen(a) o tom, Ze touto Zadosti je ve smyslu § 44, odst.

1 zédkona ¢. 500/2004 Sb., o spravnim Fizeni (Spravni fad), zahdjeno spravni fizeni ve vyse uvedené véci.

Déle jsem byl (a) poucen (a) o tom, Ze:

- dle § 33 spravniho fadu odst. 1, mam pravo dat se v fizeni zastupovat zmocnéncem, kterého si zvolim,
jenz se prokaze plnou moci, kterou Ize udélit pisemné nebo Ustné

- dle § 36, odst. 1 spravniho Fadu, jsou UGcastnici opravnéni navrhovat dlkazy a init navrhy po celou dobu fizeni
az po vydani rozhodnuti, spravni orgdn mlze usnesenim prohlasit, dokdy mohou Ucastnici Cinit své navrhy

- dle § 36, odst. 2 spravniho fadu mam pravo v fizeni vyjadrit své stanovisko. Pokud o to pozadam, spravni organ
mi poskytne o fizeni informaci

- dle § 36, odst. 3, spravniho radu, musi byt uUcastnikim tizeni pred vydanim rozhodnuti ve véci ddana moznost
vyjadrit se k podkladlim rozhodnuti

- dle § 36, odst. 4 spravniho fadu ucastnik nebo jeho zastupce je povinen predlozit na vyzvu opravnéné uredni osoby
prikaz totoZnosti, coZ je doklad, ktery je vefejnou listinou, v ném? je uvedeno jméno, prijmeni, datum narozeni,
misto trvalého pobytu a z ného? je patrnd i podoba

- dle § 38 spravniho fadu odst. 1 maji G€astnici a jejich zastupci pravo nahlizet do spisu, pravo ze spisu si Cinit vypisy
a pravo na to, aby spravni organ poridil kopie spisu nebo jeho ¢asti za cenu v misté a ¢ase obvyklou.

Zakonni zastupci ditéte se dohodli, Ze zmocnéni k doruéovani pisemnosti tykajicich se prav
a pravem chranénych zajm( ditéte po dobu jeho predskolniho vzdélavani v materské Skole ma
tento zakonny zastupce:

jméno, pfijmeni a datum narozeni navrhovatele - zakonného zastupce ditéte

trvalé bydlisté, popf. doru¢ovaci adresa zakonného zastupce ditéte

V Pardubicichdne ...

podpis zakonného zastupce ditéte

Prohlasuji, Ze uvedené Udaje jsou pravdivé.
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