Dotaznik pro zapis do 1. tFidy

Piijmeni a jméno ditéte:

4

RC: Misto narozeni: Kraj (zemé) narozeni:

Statni piislusnost: Kvalifikator obcanstvi: Zdravotni pojistovna:

Bydlisté (véetné PSC):

Telefon: e-mail:

OTEC MATKA

Jméno:

Bydlisté:

Povolani:

Nazev
zaméstnavatele:

Adresa
zaméstnavatele:

Telefon do
zaméstnani:

Adresa ditéte, pokud nebydli u rodici:

Navstévoval/a mateiskou $kolu: ANO /NE

Nazev a adresa MS:

Sdéleni rodici (zdravotni stav, a pod.)

Podpis
rodici:




