
Poskytnuté údaje budou zpracovány za účelem plnění povinností vyplývajících ze zákona č. 561/2004 Sb., o předškolním, základním, středním, vyšším odborném a jiném vzdělávání (školský 
zákon), ve znění pozdějších předpisů (dále jen školský zákon), a jeho prováděcích předpisů, zejména za účelem vedení dokumentace školy a plnění povinností školy v souladu s § 16 školského 
zákona. Rozsah zpracovaných osobních údajů vyplývá z § 28 školského zákona. Osobní Údaje budou zpracovávány po dobu plnění školní docházky v naší škole.Údaje budou zpracovávány 
pouze školou jako správcem osobních údajů a bez souhlasu zákonných zástupců nebudou dále předávány. Subjekt údajů, resp. jeho zákonný zástupce má právo přístupu k osobním údajům, 
právo na opravu osobních údajů, jakož i o další práva stanovená v zákoně č. 110/2019 Sb., o ochraně osobních údajů a o změně některých zákonů, ve znění pozdějších předpisů. 

 

 

 Žádost o přijetí dítěte do přípravné třídy ve školním roce 2025/2026 

Základní škola s rozšířenou výukou jazyků, Praha 13, Bronzová 2027 

Dítě 

Jméno a příjmení  Registrační číslo  

Adresa trvalého bydliště  

Datum narození  Rodné číslo  

Místo narození  Státní občanství  

Navštěvovaná MŠ  Kolik let  

Udělen odklad PŠD pro školní rok 2025/56 (ano / ne)  Kód zdravotní pojišťovny  

Ve školním roce 2025/26 bude plnit povinnost předškolního vzdělávání (ano / ne)    

1. zákonný zástupce dítěte 

Jméno a příjmení  Vztah (otec / matka)  

Trvalé bydliště (nebo viz dítě)  Datum narození  

e­mail  Telefon  Datová schránka  

2. zákonný zástupce dítěte 

Jméno a příjmení  Vztah (otec / matka)  

Trvalé bydliště (nebo viz dítě)  Datum narození  

e­mail  Telefon  Datová schránka  

Prohlašujeme, že jsme se jako zákonní zástupci dohodli na tom, že záležitosti spojeném s přijímacím řízením bude vyřizovat ___. zákonný 

zástupce a jednáme společně ve vzájemné shodě. Dále prohlašujeme, že všechny údaje výše uvedené jsou úplné a pravdivé. 

Adresa pro doručování písemností (nebo viz 1. zákonný zástupce / 2. zákonný zástupce) 

Jméno a příjmení  

Adresa  

Zdravotní stav dítěte a dovednosti 

Vady řeči (ano / ne)  Jaké  

Vady zraku (ano / ne)  Jaké  

Vady sluchu (ano / ne)  Jaké  

Lateralita dítěte (levák x pravák x není zatím zřejmé)  

Jiné zdravotní obtíže nebo okolnosti, které by mohly ovlivnit školní docházku dítěte (ano ­ popis / ne)  

 

Volitelné položky 

  Žádost o zařazení do  školní družiny (ano / ne)   Žádost o stravování ve školní jídelně (ano / ne)  

Přílohy 

Příloha žádosti „Doporučení školského 
poradenského zařízení…“ počet listů 

 Příloha žádosti „Rozhodnutí o odkladu povinné školní 
docházky“ (ano / ne) 

 

V Dne Podpisy zákonných zástupců dítěte 

   


