
 
 

REGISTRAČNÍ ČÍSLO:   _/_______/2025 
 

 

 
             Základní škola Boskovice, příspěvková organizace 

                           nám. 9. května 8, 680 01 Boskovice 

                                          IČO: 62072757 

        ________________________________________________ 

 

 

 

Žádost o přijetí dítěte k základnímu vzdělávání 

 

1. Zákonný zástupce dítěte 

  - jméno a příjmení: ____________________________________________________________ 

  - místo trvalého pobytu: ________________________________________________________ 

  - telefonní číslo: __________________ e-mailová adresa: _____________________________ 

 

2. Ředitel školy 

  - jméno a příjmení:                                Mgr. Martin Staněk 

  - škola:                                                   Základní škola Boskovice, příspěvková organizace 

 

 

Žádám o přijetí dítěte __________________________________, nar. ______________, trvale bytem 

__________________________________________________________k povinné školní docházce do 

Základní školy Boskovice, příspěvkové organizace ve školním roce 2025/2026. 

 

Doplňující informace k žádosti: 

(blízkost školy od bydliště, starší sourozenec, …) 

 

 

 

 

 

Byl jsem poučen o možnosti odkladu školní docházky. 

 

Pokud bude nutno přerušit správní řízení do doby, než získám potřebná doporučující vyjádření (přijetí 

dítěte narozeného v období od 1. září 2019 do 30. června 2020) a poté ukončit přerušení řízení, 

vzdávám se ve smyslu § 72 zákona č. 500/2004 Sb. o správním řízení v platném znění nároku na 

doručení písemného vyhotovení usnesení o přerušení řízení a informaci o ukončení přerušení řízení. 
 

 

Zákonní zástupci dítěte se dohodli, že záležitosti spojené s přijetím dítěte k základnímu vzdělávání 

bude vyřizovat zákonný zástupce – jméno a příjmení: ______________________________ 

 

 

 

 

 

 

                                                                                              ____________________________ 

Boskovice 15. dubna 2025                                 podpis zákonného zástupce dítěte 
                                                                                                                                                                                                                                               



REGISTRAČNÍ ČÍSLO:  _/_____/2025 

Zápisový lístek dítěte do první třídy Základní školy Boskovice, příspěvkové organizace 

 

 

Jméno a příjmení dítěte: ___________________________________________________________ 

 

Datum a místo narození: ____________________________________________________________ 
 

 

Adresa trvalého pobytu (zapsaná v OP rodičů):____________________________________________ 
 

Adresa pro doručování písemností (pokud se liší): ________________________________________ 
 
 

 

Zákonní zástupci 
 

Jméno a příjmení otce: ____________________________________ Telefon: _______________ 

 

Bydliště (pokud není shodné s bydlištěm dítěte):______________________________________________ 

 

Jméno a příjmení matky: ___________________________________Telefon: _______________ 

 

Bydliště (pokud není shodné s bydlištěm dítěte):______________________________________________ 

 

Jiný zákonný zástupce: ______________________________________Telefon: _______________  
  

Bydliště (pokud není shodné s bydlištěm dítěte):_______________________________________________ 
 

Základní škola, kterou navštěvuje sourozenec (sourozenci):_________________________________ 
 

 

Žádáme o odklad školní docházky:                      ano*                      ne* 

Školní družina:                                                      ano*                      ne* 

 

Stravování ve školní jídelně:                                ano*                      ne*             /*nehodící se škrtněte/ 

V případě zájmu o stravování ve školní jídelně, informujte do konce června vedoucí stravování 

příslušné budovy ZŠ. Kontakty naleznete na webu školy zs.boskovice.cz 

Zákonný zástupce svým podpisem stvrzuje převzetí Desatera pro rodiče dětí předškolního věku. 
 

 
 

Důležitá oznámení rodičů, která vyplývají ze zákona 561/2004 (školský zákon), o změně 

zdravotní způsobilosti, zdravotních obtížích dítěte nebo jiných závažných skutečnostech, která 

mohou ovlivnit průběh vzdělávání: 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

 
Souhlas zákonných zástupců se zpracováním a evidencí osobních citlivých údajů: 

 

Dávám svůj souhlas Základní škole Boskovice, příspěvkové organizaci k tomu, aby zpracovávala a evidovala 

osobní údaje a osobní citlivé údaje včetně rodného čísla mého dítěte ve smyslu všech ustanovení zákona č. 

101/2000 Sb. o ochraně osobních údajů v platném znění a zákona č. 133/2000 Sb. o evidenci obyvatel a 

rodných číslech v platném znění. 

Souhlas poskytuji pouze uvedené škole, která bez zákonem stanovených případů nesmí tyto osobní a citlivé 

osobní údaje poskytnout dalším osobám a úřadům. Byl jsem poučen o právech podle zákona č. 101/2000 Sb., 

zejména o svém právu tento souhlas kdykoli odvolat a to i bez udání důvodů. 

 

                                                                                                        

                                                                                                         ______________________________ 

Boskovice 15. dubna 2025                                 podpis zákonného zástupce dítěte 



                                                                     
                                                                     

 

REGISTRAČNÍ ČÍSLO:    _/_____/2025 
 

 
 

Základní škola Boskovice, příspěvková organizace 

nám. 9. května 8, 680 01 Boskovice 

IČO: 62072757 

___________________________________________________ 

          

 

 

Žádost o odklad povinné školní docházky 

 

Žádám o odklad povinné školní docházky mého dítěte: __________________________________ 

 

 

1. Zákonný zástupce dítěte 

   - jméno a příjmení: _____________________________________________________________ 

    - místo trvalého pobytu: __________________________________________________________ 

 

 

2. Ředitel školy 

   - jméno a příjmení:                          Mgr. Martin Staněk  

   - škola:                                            Základní škola Boskovice, příspěvková organizace 

 

 

Žádám o odklad povinné školní docházky pro školní rok 2025/2026 z důvodu 

 

______________________________________________________________________________ 

 

Přílohy:   

1/ Doporučení příslušného školského poradenského zařízení  

2/ Doporučení odborného lékaře nebo klinického psychologa 

 

 

Prohlášení zákonného zástupce: 

Pokud bude nutno přerušit správní řízení do doby, než získám potřebná doporučující vyjádření a poté 

ukončit přerušení řízení, vzdávám se ve smyslu § 72 zákona č. 500/2004 Sb. o správním řízení 

v platném znění nároku na doručení písemného vyhotovení usnesení o přerušení řízení a informaci o 

ukončení přerušení řízení. 

 

Zákonní zástupci dítěte se dohodli, že záležitosti spojené s odkladem povinné školní docházky bude  

 

vyřizovat zákonný zástupce – jméno a příjmení:________________________________________ 

 

 

 

 

 

  Boskovice _________________                                           ______________________________ 

                                                                                      podpis zákonného zástupce dítěte 

 
   


