Rezervacni formular — Détska skupina Hrava duha

1. Informace o ditéti

e Jméno a piijmeni dit€te: .......ccoevvvireiiieniiiiieieeeeee e
e Datum narozenti: ........ccccceeeevveerciieeniieeniie e
e Adresa trvalého bydliSte: .........ccooveeiiieniiiee e

2. Informace o rodic¢i/zakonném zastupci

o Jméno a Prijment: .....coceevvieeiiienieniieie e
o Telefon: ..ccoooeiveriiieiee
e E-mail: oo

3. Preferovany termin nastupu

4. Dochazka
o Jak casto by mélo dité dochazet?
o 5dnivtydnu
o 3 dny v tydnu
o 2dny v tydnu
o Jind frekvence: ........cccooeviiviiiiniiniieee
e Celodenni nebo piildenni dochazka?
o Celodenni (7:00 - 15:00)
o Pildenni dopoledne (7:00 - 12:30)

5. PoznamKky (specialni potieby, zdravotni omezeni apod.)

6. Souhlas

e Souhlasim se zpracovanim osobnich udajti pro ucely rezervace mista v détské skupiné
Hravé duha.

o Ano

o Ne

Podpis rodice/zakonného zastupce: ...............ccocoeeviieiiiniiiniiennnnn,



