
Základní škola a Mateřská škola Obořiště, okres Příbram 

Obořiště 100, 262 12, IČO 75030004 

 

Přihláška do školní družiny školní rok 20_  / 20_ 

 

 

Jméno a příjmení žáka: 

Datum narození: Třída: 

Bydliště: Zdravotní pojišťovna: 

Zdravotní stav: 

Matka: Otec: 

tel: tel: 

tel. zaměstnání: tel. zaměstnání: 

e-mail: e-mail: 

datová schránka: datová schránka: 

 

Dítě přijde poprvé do ŠD dne: …………………………………… 

 
 Provoz ŠD je od 11:45 do 15.30 hodin 

 Pro případ, že si dítě po ukončení provozu ŠD nikdo nevyzvedne, uveďte náhradní 

kontaktní adresu osoby v místě bydliště (např. sousedů), která se o dítě postará: 

 Jméno a příjmení:   

 Adresa (ulice, č.p.):  

 Telefony:  

 

 Přihlášením dítěte do ŠD vzniká rodičům povinnost hradit úplatu ve výši 130,-Kč 

měsíčně. Platba proběhne ve dvou splátkách a to: do 30. září (září – prosinec: 520,- Kč) a 

do 31. ledna (leden – červen: 780,- Kč).  

Platba se hradí hotově do pokladny ZŠ.  

 

 PŘÍPADNÉ ZMĚNY A ODHLÁŠENÍ DÍTĚTE JE NUTNÉ PROVÉST VŽDY 

PÍSEMOU FORMOU. 

 Z důvodu bezpečnosti dítěte je nutné jakékoliv změny týkající se zejména odchodu dítěte 

ze ŠD podávat písemně. Škola proto nebude brát zřetel na změny, které budou 

vyžadovány telefonicky (např. má-li dítě odejít v doprovodu osoby uvedené na přihlášce, 

nelze jej na tel. žádost pustit ze ŠD samotné nebo prostřednictvím e-mail zpráv či zpráv 

SMS ). 

 

 Řád školní družiny a směrnice ke stanovení úplaty a podmínkách její úhrady je 

k nahlédnutí v ŠD a na webu školy.  

 P. vychovatelka respektuje pravidla styku dětí s rozvedenými rodiči ve smyslu soudního 

rozhodnutí, pokud jsou s tímto rozhodnutím prokazatelně písemně seznámeny. 

 
 

 

 

 



Základní škola a Mateřská škola Obořiště, okres Příbram 

Obořiště 100, 262 12, IČO 75030004 

 
 

DOCHÁZKA DO ŠD 

 

 
Odchod z odpolední 

ŠD (uveďte čas) 

Odchod v doprovodu (rodičů, prarodičů, 

sourozenců…) 

Odcházet 

bude dítě 

samo 

PO    

ÚT    

ST    

ČT    

PÁ    

 

 

PLNÁ MOC 
 

Dávám plnou moc osobě, která bude mé dítě vyzvedávat ze školní družiny. Pověřuji tímto osoby: 

 

Jméno a příjmení zplnomocněného adresa datum 

narození 

telefon 

 

 

   

 

 

   

 

 

   

    

Zplnomocňuji tímto svého nezletilého syna – svoji nezletilou dceru k vyzvedávání svého sourozence ze ŠD 

 

 

 

   

 

 

   

 

 

   

 

 Případné další informace pro p. vychovatelku ŠD : 

 

 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- ---------------

Potvrzuji, že jsem se seznámil(a) s Vnitřním řádem školní družiny a se Směrnicí  ke stanovení úplaty. Jsem si 

vědom, že pokud neuhradím úplatu za zájmové vzdělávání do stanoveného termínu ( 30.9. a  31.1.),  končí 

zájmové vzdělávání mého dítěte ve školní družině. 

Potvrzuji, že mé dítě je způsobilé pohybovat se samostatně na zájmové kroužky v rámci ZŠ Obořiště. 

 

 

V  Obořišti dne:  ………………..                                                  

 

 podpis zákonných zástupců:………………………………………………………………………………… 


