
ZÁPISNÍ LIST DO MŠ 

Základní škola a Mateřská škola Skalice nad Svitavou, příspěvková organizace 

ZÁPISNÍ LIST pro školní rok………………. 

Jméno a příjmení dítěte…………………………………………………………………………. 

Datum narození…………………………………………………………………………………. 

Místo narození…………………………………………………………………………………... 

Trvalý pobyt…………………………………………………………………………………….. 

Zdravotní stav, postižení, alergie, obtíže……………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………... 

Zdravotní pojišťovna……………………………………………………………………………. 

K zápisu od školního roku………………………….na …………………………………..pobyt 

 

Sourozenci v MŠ, jméno a příjmení…………………………………………………………….. 

 

Otec……………………………………………………………………………………………... 

E-mail………………………………………………..mobilní telefon…………………………. 

Zaměstnání, telefon……………………………………………………………………………... 

Bydliště, pokud je odlišné………………………………………………………………………. 

 

Matka…………………………………………………………………………………………… 

E-mail………………………………………………..mobilní telefon…………………………. 

Zaměstnání, telefon……………………………………………………………………………... 

Bydliště, pokud je odlišné………………………………………………………………………. 

 

Dávám svůj souhlas mateřské škole k tomu, aby v rámci přijímacího řízení zpracovávala a 

evidovala osobní údaje a osobní citlivé údaje mého dítěte ve smyslu všech ustanovení zákona 

č. 101/2000 Sb. o ochraně osobních údajů v platném znění a ve smyslu Evropského nařízení 

ke GDPR. Svůj souhlas poskytuji pro účely vedení povinné dokumentace školy podle zákona 

č. 561/2004 Sb. školského zákona v platném znění, pro vedení nezbytné zdravotní 

dokumentace a psychologických vyšetření. Byl jsem poučen o právech podle zákona č. 

101/2000 Sb. a podle Evropského nařízení ke GDPR. Byl jsem poučen o svých právech ve 

správním řízení, ve smyslu příslušných ustanovení zákona č. 500/2004 Sb., o správním řízení 

(správní řád) v platném znění, zejména o možnosti nahlížet do spisu.   



 

Ve Skalici nad Svitavou dne……………………………………………………………………. 

Zapsal/a a potvrzuje správnost údajů…………………………………………………………… 

Podpis žadatele/ů……………………………………………………………………………….. 

Zápisní list přijala a zároveň potvrzuje dohodnutí typu pobytu dítěte jeho uvedením  

v přihlášce a potvrzením zákonným zástupcem/zákonnými zástupci v MŠ dne………………. 

Podpis příjemce…………………………………………………………………………………. 

  


