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DOTAZNÍK PRO RODIČE 
údaje do školní matriky podle § 22 a § 28 zákona č.561/2004 Sb. 

1.  ÚDAJE O DÍTĚTI  

Jméno a příjmení: ______________________________________________________  

Datum narození: ______________________________________________________ 

Rodné číslo: ______________________________________________________ 

Místo narození: ______________________________________________________ 

Okres: ______________________________________________________ 

Státní občanství: ______________________________________________________ 

Zdravotní pojišťovna: ______________________________________________________ 

Místo trvalého pobytu: ______________________________________________________ 

 ______________________________________________________ 

Místo přechodného pobytu: ______________________________________________________ 

 ______________________________________________________ 

Kvalifikátor státního občanství: ⃝  občan ČR* 

 ⃝  cizinec s trvalým pobytem v ČR* 

 ⃝  cizinec s přechodným pobytem v ČR* 

 ⃝  azylant nebo žadatel o azyl* 

 ⃝  osoba bez státní příslušnosti* 

Číslo cestovního dokladu:  ______________________________________________________ 

2. PŘEDCHOZÍ VZDĚLÁVÁNÍ 

Adresa předškolního zařízení: ______________________________________________________ 

  ______________________________________________________ 

Adresa základní školy: ______________________________________________________ 

 ______________________________________________________ 

* zaškrtnout jednu možnost 
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3. VE ŠKOLNÍM ROCE BUDE VYUŽÍVAT TYTO SLUŽBY POSKYTOVANÉ ŠKOLOU 

Školní družina: ANO  –  NE * 

Stravování ve školní jídelně:  ANO  –  NE * 

4. ZÁKONNÝ ZÁSTUPCE V MATRICE ŠKOLY 

Bude uveden/na: OTEC  –  MATKA * 

5. ÚDAJE O ZÁKONNÝCH ZÁSTUPCÍCH   

Otec 

 Jméno a příjmení, titul: ______________________________________________________ 

  ______________________________________________________ 

 Místo trvalého pobytu: ______________________________________________________ 

  ______________________________________________________ 

 Korespondenční adresa:  ______________________________________________________ 

  ______________________________________________________  

 Telefonické spojení: ______________________________________________________ 

 E-mail: ______________________________________________________  

Matka 

 Jméno a příjmení, titul: ______________________________________________________ 

  ______________________________________________________ 

 Místo trvalého pobytu: ______________________________________________________ 

  ______________________________________________________ 

 Korespondenční adresa:  ______________________________________________________ 

  ______________________________________________________  

 Telefonické spojení: ______________________________________________________ 

 E-mail: ______________________________________________________  

* nehodící se škrtněte 

* nehodící se škrtněte 
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6. SOUHLAS ZÁKONNÉHO ZÁSTUPCE 

V případě přijetí dítěte k základnímu vzdělávání na ZŠ Bítovská: 

    Souhlasím s výukou anglického jazyka od 1. třídy. 

    Souhlasím se zasíláním informací o dítěti či akcích školy prostřednictvím krátkých 
textových zpráv na mobilní telefon nebo na moji e-mailovou adresu. 

    Beru na vědomí, že v areálu školy je nainstalován a provozován kamerový monitorovací 
systém. 

    Beru na vědomí, že z důvodu vyrovnaných počtů žáků ve třídách si vedení školy vyhrazuje 
právo na zařazení žáků do jednotlivých tříd. 

 

Podpis zákonného zástupce: _______________________________ 

7. VÝŠE UVEDENÉ ÚDAJE ZAPSAL/A A POTVRZUJE JEJICH SPRÁVNOST       

Jméno a příjmení: ______________________________________________________ 

V Praze dne: _____________________ 

Podpis zákonného zástupce: _______________________________ 

8. SOUHLAS DRUHÉHO ZÁKONNÉHO ZÁSTUPCE 

S přijetím dítěte do ZŠ Bítovská: souhlasím  –  nesouhlasím * 

Jméno a příjmení: ______________________________________________________ 

V Praze dne: _____________________ 

Podpis druhého zákonného zástupce: _______________________________ 

 

Poznámka: Výše uvedené osobní údaje jsou nutné k vedení dokumentace a školní matriky dle § 28 
zákona č.561/2004 Sb., o předškolním, základním, středním, vyšším odborném a jiném vzdělání 
(školský zákon). Ve znění předpisů pozdějších a při jejich zpracování postupuje škola podle zákona 
č.101/2000 Sb., o ochraně osobních údajů.  

 

* nehodící se škrtněte 


