[bookmark: _Hlk42509396]Evidenční list dítěte v Dětské skupině při Mateřské škole Husova,
 Náměšť nad Oslavou

	Údaje o dítěti

	Jméno a příjmení dítěte
	

	Datum narození
	

	Adresa místa pobytu dítěte
	

	Zdravotní pojišťovna dítěte
	



	Údaje o zákonných zástupcích dítěte

	Jméno a příjmení zákonného zástupce č. 1
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1

	Adresa místa pobytu[footnoteRef:1] [1:  Liší-li se od adresy dítěte] 

	

	Kontaktní mobilní telefon
	

	E-mail
	

	Jméno a příjmení zákonného zástupce č. 2
	

	Adresa místa pobytu1
	

	Kontaktní mobilní telefon
	

	E-mail
	

	Údaje o pověřených osobách

	Jméno a příjmení pověřené osoby 
	

	Kontaktní mobilní telefon 
	

	E-mail 
	

	Jméno a příjmení pověřené osoby 
	

	Kontaktní mobilní telefon 
	

	E-mail 
	

	Jméno a příjmení pověřené osoby 
	

	Kontaktní mobilní telefon 
	

	E-mail 
	



	Rozsah poskytovaných služeb

	Dny pobytu v DS
	

	Časový rozsah poskytovaných služeb
	

	Údaje o úhradě služby

	Výše úhrady za službu
	

	Specifické potřeby

	Alergie
	NE[footnoteRef:2] [2:  Nehodící se škrtněte] 

ANO, jaké…………………………………………….
…………………………………………………………..

	Zdravotní omezení
	NE2
ANO, jaké…………………………………………….
…………………………………………………………..

	Medikace
	NE2
ANO, jaké…………………………………………….
…………………………………………………………..

	Jiná omezení 
	NE2
ANO, jaké…………………………………………….
…………………………………………………………..

	Zákaz styku se zákonným/ou zástupcem/kyní dítěte
	NE2
ANO, jaký…………………………………………….
…………………………………………………………..



V………………………………..          dne……………….. ……             ...…………………………			
                                                                                                           zákonný/á zástupce/kyně dítěte      
