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ŽÁDOST O PŘIJETÍ DÍTĚTE K ZÁKLADNÍMU VZDĚLÁVÁNÍ
Podle § 36 zákona č. 561/2004 Sb., školský zákon, žádáme o přijetí dítěte k základnímu vzdělávání 
v MyŠkola – svobodná základní škola s.r.o. do 1. ročníku od školního roku 2026/2027

1. ÚDAJE O DÍTĚTI
Jméno a příjmení dítěte

Datum narození

Rodné číslo

Místo narození

Státní občanství

Adresa trvalého pobytu

Adresa pro doručování (pokud se liší)


2. PŘEDCHOZÍ VZDĚLÁVÁNÍ DÍTĚTE

Navštěvuje dítě mateřskou školu?
☐ ano
☐ ne
Název mateřské školy (pokud ano)



Má dítě odklad povinné školní docházky?

☐ ne
☐ ano
Pokud ano, jaký je rok odkladu __________________
Název školy, která odklad povolila



3. ZÁPIS NA JINÉ ŠKOLE

Bylo dítě u zápisu na jiné základní škole?
☐ ne
☐ ano
Pokud ano, název školy:



Dítě bylo na této škole:
☐ přijato
☐ výsledek zatím není znám
(Zákonný zástupce bere na vědomí, že dítě může být vedeno pouze na jedné škole.)

4. SPECIÁLNÍ VZDĚLÁVACÍ POTŘEBY

Má dítě podpůrná opatření nebo doporučení školského poradenského zařízení?
☐ ne
☐ ano
Pokud ano, uveďte (PPP/SPC apod.)



5. ÚDAJE O ŽADATELI (ZÁKONNÉM ZÁSTUPCI)

Jméno a příjmení

Adresa trvalého pobytu

Telefon

E-mail


6. SEZNÁMENÍ S CHARAKTEREM ŠKOLY
Potvrzuji, že jsem se seznámil/a s koncepcí vzdělávání v MyŠkole – svobodné základní škole a mám zájem, aby se mé dítě vzdělávalo v tomto prostředí.
7. PROHLÁŠENÍ ZÁKONNÉHO ZÁSTUPCE
Prohlašuji, že všechny uvedené údaje jsou pravdivé.
Souhlasím se zpracováním osobních údajů dítěte a zákonných zástupců pro účely vedení školní matriky a plnění zákonných povinností školy podle zákona č. 561/2004 Sb. (školský zákon) a souvisejících právních předpisů.

V ______________________ dne ______________________


___________________________________
Podpis zákonného zástupce
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