
Základní škola Vintířov, okres Sokolov 
 

Zápisní lístek do školní družiny pro školní rok  20  /20 

                                                                                                                                                

 

Jméno a příjmení:                                                                                               Třída: 

 

_____________________________________________________________________________________                                                                                                                                                                            

 

Bydliště:                                                                                             Datum narození: 

 

_____________________________________________________________________________________ 

Upozornění na zdravotní problémy dítěte: 

 

_____________________________________________________________________________________ 

Jméno a příjmení matky:                                                                          Tel. spojení: 

 

_____________________________________________________________________________________                                                                                                                 

Jméno a příjmení otce:                                                                             Tel. spojení: 

                                                                                                                 

____________________________________________________________________________________ 

 

Pravidelná docházka  od : ........................................  (uveďte den nástupu do ŠD) 

 

 

Záznamy o časovém rozsahu pobytu  dítěte ve školní družině 
 

Den Ranní  ŠD 

ANO/NE 
 Odpolední  ŠD 

ANO/NE 

(čas odchodu/vyzvednutí)  

Způsob odchodu – sám, s kým 
(Uveďte, zda bude Vaše dítě odcházet samo. Pokud 

ne, prosíme o jména a příjmení osob, které  ho 

budou vyzvedávat.) 

Pondělí    

Úterý    

Středa    

Čtvrtek    

Pátek    

 

Změna od: 

Den Ranní ŠD 

ANO/NE 
Odpolední ŠD 

(čas odchodu/vyzvednutí) 
Způsob odchodu – sám, s kým 

Pondělí    

Úterý    

Středa    

Čtvrtek    

Pátek    

 

Jsem seznámen s vnitřním řádem ŠD (umístěn na nástěnce u vchodu do ŠD, v budově ZŠ nebo na webových 

stránkách školy: www.skolavintirov.cz). 

Prohlašuji, že okamžikem odchodu dítěte z prostoru ŠD přebírám právní odpovědnost vyplývající            

z povinnosti dohledu nad dítětem. 

 

 

Datum: ….........................................         Podpis zákonného zástupce: …………………………………………. 


