
Dotazník pro rodiče 
 

Jméno a příjmení dítěte: ..................................................................………………………………….. 

 

Datum narození dítěte: ..................................................................………………………………….. 

 

Škola, kterou dítě navštěvuje: .............................................................. Ročník: .................………….. 

 

 

Jméno a příjmení zákonného zástupce dítěte: .................................………………………………….. 

 

Kontaktní adresa: .............................................................................................. PSČ: ........................... 

 

Telefon: ...........................………….. E-mail: ………………………………………………………... 

 

 

Mám zájem, aby můj syn-dcera navštěvoval/a/třídu se sportovním zaměřením      

ano  -  ne   

 

 

Prospěch žáka na pololetí:     M: ……., Čj: ….….., Přv/Př: ….….., Vl/D: ………, Aj: …………. 

 

Dítě se učí druhý cizí jazyk (ne / ano - jaký): ………………………………………………………. 

 

 

Jedná se o žáka s IVP     ano – ne         Jedná se o žáka s přiznaným podpůrným opatřením  ano - ne 

 

 

 

Sportuje již Vaše dítě (jaký druh sportu, jak dlouho, kolikrát týdně): …………...…………………. 

 

 

 

 

 

Připomínky: …………………………………………………………...………………………........... 

 

 

V Opavě dne: ……………………    Podpis zákonných zástupců:…………………………………... 


