Mateřská škola Aš, Neumannova 2560, okres Cheb


ŽÁDOST O PŘIJETÍ DÍTĚTE K PŘEDŠKOLNÍMU VZDĚLÁVÁNÍ
Zákonní zástupci se dohodli, že nezletilé dítě bude zastupovat:

Zákonný zástupce:

jméno a příjmení:____________________________________________________________  
datum narození:_____________________       telefon:_______________________________
trvalý pobyt:_______________________________________        
   _____________________




ulice, číslo


                                       město, PSČ

doručovací adresa:__________________________________            _____________________




ulice, číslo





město, PSČ
státní příslušnost_______________________________
povolení k pobytu na více jak 90 dní (jen pro cizí státní příslušníky) ____________
__________









ANO

         NE

žádá ředitelku Mateřské školy Aš, Neumannova 2560, okres Cheb Miloslavu Vavákovou o přijetí dítěte k předškolnímu vzdělávání od: datum nástupu do MŠ_______________
Dítě:
jméno a příjmení:_____________________________ RČ  ____________________________  
datum narození:_____________________       pojišťovna_____________________________

trvalý pobyt:_______________________________________        
   _____________________




ulice, číslo


                                       město, PSČ

doručovací adresa:__________________________________            _____________________




ulice, číslo





město, PSČ
státní příslušnost_______________________________

povolení k pobytu na více jak 90 dní (jen pro cizí státní příslušníky) ____________
__________










ANO

         NE

	Dítě je zdravotně postižené*
	NE
	ANO – LEHKÉ POSTIŽENÍ
	ANO – TĚŽKÉ POSTIŽENÍ




ZAMĚSTNÁNÍ ZÁKONNÝCH ZÁSTUPCŮ
	MATKA
	PRACUJE
	NA RODIČOVSKÉ DOVOLENÉ DO:
	ÚŘAD PRÁCE
	JINÉ

	
	
	
	
	

	OTEC
	
	
	
	


	Požadované dny docházky dítěte do MŠ*
	CELÝ MĚSÍC
	5 DNÍ V MĚSÍCI


	Požadovaná délka pobytu dítěte

 v MŠ*
	celý den
	pouze dopoledne
	4 hodiny


	V MŠ je vzděláván sourozenec*
	ano
	ne
	
	
	


* POŽADOVANÉ ZAKROUŽKUJTE
1. Kritéria pro přijímání dětí k předškolnímu vzdělávání 
a)  Děti v posledním roce před zahájením povinné školní docházky.
b) Trvalý pobyt dítěte a zákonného zástupce na území města Aše. 

c)  Věk dítěte. 
    Dílčí kritéria:
∞  Prokazatelné zaměstnání zákonných zástupců dítěte, kteří jej mají v péči.

∞  Dny pobytu dítěte v mateřské škole (přednost mají děti na celý měsíc). 

∞  Délka pobytu dítěte v mateřské škole (celý den, do 6,5 hodin, 4 hodiny).                                       

∞  Dítě zaměstnance školy nebo se v mateřské škole již vzdělává starší sourozenec.
 Při rozhodování o přijetí dítěte k předškolnímu vzdělávání v mateřské škole bude ředitelka brát v úvahu důležitost jednotlivých kritérií ve výše uvedeném pořadí.
 
2. postup při rozhodování 
a) žádosti doneste dne: _______________________________

b) další vyžádané doklady (např. potvrzení od lékaře, potvrzení od zaměstnavatele…) doneste nejpozději do _____________________ zejména v tento den máte možnost vyjádřit se ke spisu ještě před rozhodnutím

c) rozhodnutí bude vydáno ve dnech: __________________ v době od _______do_______   a bude k vyzvednutí v kanceláři MŠ.

3. Zákonní zástupci souhlasí se zveřejňováním běžných fotografií dětí z činnosti školy na internetových stránkách MŠ a propagačních materiálech. Tento souhlas mohou kdykoli odvolat.
V Aši  ______________


Podpis žadatele_________________________

POTVRZENÍ ZAMĚSTNAVATELE

Potvrzujeme, že paní____________________________________nastoupila/nastoupí do zaměstnání 

Dne__________20____

Datum vystavení___________________

Razítko a podpis zaměstnavatele_____________________________

POTVRZENÍ ZAMĚSTNAVATELE

Potvrzujeme, že pan____________________________________nastoupil/nastoupí do zaměstnání 

Dne__________20____

Datum vystavení___________________

Razítko a podpis zaměstnavatele_____________________________

LÉKAŘSKÉ POTVRZENÍ

Jméno dítěte:……………………………………… Datum narození…………

Bydliště………………………………………………..RČ …………………………….
Vyjádření lékaře:

1. dítě je zdravé, může být přijato do mateřské školy :

2. dítě vyžaduje speciální péči v oblasti : a) zdravotní 
                                                                      b) smyslové
                                                                                   c) tělesné

                                                                                   d) jiné

              jiná závažná sdělení o dítěti :


alergie :

3. dítě je řádně očkováno :

4. možnost účasti na akcích školy ( plavání, návštěva sauny, škola v přírodě, solná jeskyně)
  V Aši  dne:               







_____________________







      razítko a podpis lékaře

