Dotaznik ke dni otevienych dvefi CMS
Studanka

(Na zakladé vyplnéni tohoto dotazniku souhlasim se zpracovanim
osobnich Gdajd mych a mého ditéte v rdmci pfijimaciho fizeni do CMS
Studanka)

Jméno a prijmeni ditéte
Datum narozeni ditéte

Nejedna / jednd se o dité k integraci* (dité se specialnimi vzdélavacimi potfebami)

M3a / nema dité specidlni dietni opatreni*

Jméno rodice, ktery bude dité prevazné zastupovat (lze uvést oba rodice)

Telefonni kontakty
Emailové spojeni

Adresa trvalého bydlisté

Pro¢ mate zajem pravé o CMS Studanka a co od ni ocekavate? Seznamili jste se
dopredu s nasim vzdélavacim programem?

Ze které farnosti / cirkve k nam do skolky prichazite? Lze uvést z 7adné. Prosim
o upfimnou odpovéd.

* Nehodici se skrtnéte.



Hlasite dité i do jiné MS? Pokud ano, do obecni nebo do MS jiného zfizovatele?

Souhlasite s emailovym zasilanim informaci souvisejicich se zapisem do MS?

ANO / NE*

Jak jste se dozvédéli o CMS Studanka*?

Bydlim v okoli

Ve farnosti

Doporuceni od rodicl stavajicich déti
Vlastni zkuSenost

FB, Webové stranky CMS Studanka
Jiné — prosim upresnéte

Rodi¢e déti dochazejicich do nasi MS jsou ¢leny Spolku rodi¢t Studanka.
Souhlasite se svym clenstvim v tomto Spolku?

ANO / NE*

Pokud bude do CMS Studdnka Vase dité pfijato, budete mit ¢as a chut podilet
se na akcich Spolku?

ANO / NE*

Pokud ano, jaké aktivity byste rad/a délal/a? (pomoc pfi realizaci akci, financ¢ni
pomoc, materidlni pomoc, psani grantli, pomoc pfi Uklidu a udrzbé skolky,
Skolni zahrady...)

Datum Podpis rodice

* Nehodici se skrtnéte.



