
INFORMOVANÝ SOUHLAS  ZÁKONNÝCH  ZÁSTUPCŮ 
 

  

ZÁKLADNÍ ŠKOLA, SOBOTKA, OKRES JIČÍN 
Jičínská 136, 507 43  Sobotka 

e-mail: skola@zssobotka.cz   tel: 493 571 539 

 

 
jméno a příjmení žáka / žákyně (čitelně hůlkovým písmem): 

 ………………………………..................………………………………........................ 

 

datum narození žáka / žákyně: …..………………….…………......... 

 
PORADENSKÉ SLUŽBY 

V průběhu docházky do školy mohou být vašemu dítěti poskytovány poradenské služby školních 

poradenských pracovníků. Jedná se o služby školní metodičky prevence, výchovné poradkyně a speciální 

pedagožky.  

 

Školní metodička prevence poskytuje služby v oblasti primární prevence užívání návykových látek, 

předcházení šikaně atd. Činnost MP je popsána detailně na webových stránkách školy (www.zssobotka.cz). 

V případě vašeho nesouhlasu nebude školní metodička prevence vašemu dítěti poradenské služby 

poskytovat a to ani v případě, když o ně dítě požádá. 

 

Výchovná poradkyně zajišťuje o kariérové poradenství, odbornou pomoc při integraci žáků se speciálními 

vzdělávacími potřebami, péče o děti školně neúspěšné apod. Činnost VP je popsána detailně na webových 

stránkách školy (www.zssobotka.cz). V případě vašeho nesouhlasu nebude výchovná poradkyně vašemu 

dítěti poradenské služby poskytovat a to ani v případě, když o ně dítě požádá. 

 

Speciální pedagožka zajišťuje např. vyhledávání žáků se speciálními vzdělávacími potřebami, speciálně 

pedagogickou vzdělávací činnost atd. Činnost SP je popsána detailně na webových stránkách školy 

(www.zssobotka.cz). V případě vašeho nesouhlasu nebude speciální pedagožka vašemu dítěti poradenské 

služby poskytovat a to ani v případě, když o ně dítě požádá. 
 

Souhlasím s tím, aby po celou dobu docházky našeho dítěte do Základní školy, Sobotka, okres Jičín 

byly v uvedeném rozsahu poskytovány služby školní metodičky prevence. Váš souhlas / nesouhlas, 

můžete kdykoliv v průběhu školní docházky změnit. 

 

souhlasím / nesouhlasím    podpis zákonného zástupce: …………………………………………………... 

 

Souhlasím s tím, aby po celou dobu docházky našeho dítěte do Základní školy, Sobotka, okres Jičín 

byly v uvedeném rozsahu poskytovány služby výchovné poradkyně. Váš souhlas / nesouhlas, můžete 

kdykoliv v průběhu školní docházky změnit. 

 

souhlasím / nesouhlasím    podpis zákonného zástupce: ………………………………………………….. 

 

Souhlasím s tím, aby po celou dobu docházky našeho dítěte do Základní školy, Sobotka, okres Jičín 

byly v uvedeném rozsahu poskytovány služby speciální pedagožky. Váš souhlas / nesouhlas, můžete 

kdykoliv v průběhu školní docházky změnit. 

 

souhlasím / nesouhlasím    podpis zákonného zástupce: …………………………………………………... 

 

V Sobotce dne ………………………………. 
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