Zékladni skola a matei'ska Skola Albrechtice nad Orlici, 1. maje 48, okres Rychnov nad Knéznou ﬁ\g
517 22 Albrechtice nad Orlici !

ZAKLADNI $KOLA

MATERSKA SKOLA
‘Albrechtice nad Orlici

POVERENI K PREVZETI ZAKA ZE SKOLNI DRUZINY JINOU OSOBOU

V souladu s ustanovenim zakona €. 89/2012 Sb., obéanského zakona ptedpist, ktery upravuje rodi¢ovskou zodpovédnost, a v navaznosti na
zékon ¢. 561/2004 Sb., o predskolnim, zékladnim, stfednim, vy$§im odborném a jiném vzdélavani (Skolsky zékon), ve znéni pozde€jsich

ptedpist, v pfimé souvislosti s vyhlaskou €. 74/2005 Sb., o zajmovém vzdélavani, ve znéni pozdéjsich piedpist.

Zakonny zastupce:

Jméno a ptijmeni: , trvale bytem:
Zak:
Jméno a piijmeni: , datum narozeni: ,

trvale bytem:

Zakonny zastupce zaka timto povéruje:

1) , (jméno a piijmeni), nar.: ,
trvale bytem: , tel. kontakt:

2) , (jméno a piijmeni), nar.: ,
trvale bytem: , tel. kontakt:

3) , (jméno a piijmeni), nar.: ,
trvale bytem: , tel. kontakt:

P~

(dale téz ,,povétena osoba®) k prevzeti zika ze skolni druZiny, jejiz ¢innost vykonava ZS a MS Albrechtice nad Orlici.

s~

Prevzeti zaka se uskutecni*:

a) kdykoliv dle potieby zdkonného zastupce 1) 2) 3)

b) pouze dne 1) 2) 3) (povéieni k jednorazovému pievzeti zaka)

Platnost povéreni**:

A) povéteni plati po celou dobu dochizky zaka do $kolni druZiny od data podpisu 1) 2) 3)
B) povéteni plati pouze pro $kolni rok 1) 2) 3)

* (**) oznacte hodici se variantu

1) Zakonny zastupce prohlasuje, Ze jim povéfené osoby prevzetim piebiraji veSkerou odpovédnost za zaka.

2) Zakonny zastupce bere na védomi, Ze ucitelka je opravnéna provéfit idaje uvedené na povéteni. Pokud povétena osoba odmitne soucinnost
pfi kontrole jeho osobnich uidaji, nebude ji zak vydano (o této skutecnosti bude zakonny zastupce telefonicky informovan).

3) 'V ptipadé, Ze je povéiena osoba nezletila, prohlasuje zakonny zastupce, Ze je tato osoba pfiméfené rozumové a volné vyspéla.

4) Po ukonceni platnosti povéfeni (skonéeni dochazky ditéte do $kolni druziny nebo v pfipadé zruseni tohoto povéfeni zakonnym zastupcem

i v priibéhu dochazky) bude povéfeni skartovano, nebot’ povétena osoba ma pravo byt zapomenuta.

\V dne

Podpis zdkonného zastupce

1) 2) 3)
Podpisy povérenych osob

Tel.: 494 371 694 Bankovni spojeni: KB Tynisté nad Orlici ICO: 750 17 105
Email: reditelka@zsmsalbrechtice.cz C. Gi¢tu 78 - 937 874 0247/0100 ISDS: 9sgma8h
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