[image: ]Základní škola a Mateřská škola, Libhošť 90, příspěvková organizace
Libhošť 90, 742 57 Libhošť
tel: 734 314 891
Přihláška do školní družiny (ŠD) pro školní rok 	     		
	Jméno a příjmení dítěte:      

	Datum narození:      
	Místo narození:      

	Rodné číslo:      
	Zdravotní pojišťovna:      

	Trvalé bydliště:      


	[bookmark: Text4]Otec dítěte:      
	Email:      

	Bydliště:      
	Telefon:      

	Matka dítěte:      
	Email:      

	Bydliště:      
	Telefon:      




	Upozornění na zdravotní problémy žáka/yně:

	     




	Záznamy o uvolnění dítěte ze školní družiny

	den
	hodina
	změna
od
	změna 
od
	změna
od
	Dítě bude odcházet ze ŠD samo, v doprovodu rodičů, sourozenců apod.?

	pondělí
	     
	
	
	
	     

	úterý
	     
	
	
	
	     

	středa
	     
	
	
	
	     

	čtvrtek
	     
	
	
	
	     

	pátek
	     
	
	
	
	     


Upozornění rodičům: Má-li být dítě uvolněno ze ŠD dříve, než je uvedeno v této přihlášce, musí se předem prokázat písemným potvrzením rodičů.
Uvedené údaje podléhají ochraně zejména podle zákona č. 110/2019 Sb. o zpracování osobních údajů a o změně některých zákonů, ve znění pozdějších předpisů zákona č. 106/1999 Sb., o svobodném přístupu k informacím, ve znění pozdějších předpisů a zákona č. 365/2000 Sb., o informačních systémech veřejné správy a o změně některých dalších zákonů, ve znění pozdějších předpisů. Souhlasím se zpracováním osobních údajů v souladu s novým nařízením EU GDPR (General Data Protection Regulation)
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