Zadost o piestup Zaka/Zakyné

Zadatel - zakonny zastupce:  Zakrouzkujte, kdo Zadost podéva.
Matka/ otec/ péstoun/ péstounka/ porucnik /jiné -

Jméno a piijmeni:

Datum narozent:

Misto trvalého bydlisté:

Adresa pro dorucovani:

(pokud neni shodna s adresou trvalého bydliste)

Telefon: email:

Spravni organ, jemuZ je Zadost dorucovana:
Zakladni Skola a Matetska Skola Cej¢, okres Hodonin, pfispévkova organizace

Zadost
Z4dam o piestup svého dité:

Jméno a pfijmeni ditcte:

Datum narozeni:

Misto trvalého bydlisté:

ze Zakladni Skoly:

od (uved’te datum) do ro¢niku

Zakladni $koly a Mateiské Skoly Cejé, okres Hodonin, prispévkova organizace

Davam sviij souhlas zakladni $kole k tomu, aby zpracovavala a evidovala osobni udaje a osobni citlivé udaje mého ditéte ve
smyslu vSech ustanoveni zakona ¢. 110/2019 Sb., o ochrané osobnich udaju v platném znéni. Sviij souhlas poskytuji pro
ucely vedeni povinné dokumentace $koly podle zakona ¢. 561/2004 Sb., Skolského zédkona v platném znéni a ve smyslu
Evropského natizeni ke GDPR.

V dne podpis zadatele:

vyplni skola

Cislo jednaci: ZS/ / Registracni ¢islo:

Pocet listt:
O(jet .St];l o (pridélené dle §183, zdk. ¢. 561/2004 Sb., skolsky zdkon v platném
Pocet listh piiloh: znéni)







