
Základní škola a Mateřská škola Orlické Podhůří 

Říčky 59, 562 01 Orlické Podhůří  

tel. 739 455 233, e-mail: skola@orlickepodhuri.cz , IČO 70981523 

 
 

ZÁPISNÍ  LIST pro školní rok 2024/2025 
 

 

Jméno a příjmení dítěte_______________________________________________________________  

Datum narození__________________ Rodné číslo _________________ Státní občanství__________ 

Místo narození______________________________________   Zdravotní pojišťovna _____________ 

Trvalý pobyt _______________________________________________________________________ 

Zdravotní stav, obtíže  _______________________________________________________________ 

Předchozí vzdělávání dítěte (název školky)_______________________________________________ 

Bude navštěvovat ŠD_____________________    Bude se stravovat při ZŠ______________________ 

 

 

OTEC     __________________________ Telefon _________________________________________ 

Bydliště (pokud je odlišné)____________________________________________________________ 

 

MATKA __________________________ Telefon _________________________________________ 

Bydliště (pokud je odlišné)____________________________________________________________ 

e-mail ____________________________________________________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

V Orlickém Podhůří, dne 4.4.2024                         podpis zákonného zástupce  

mailto:skola@orlickepodhuri.cz

