
                               

Základní škola Voděrady, příspěvková organizace 

Voděrady 76, 679 01 Skalice nad Svitavou 

tel: 516 472 384 IČO: 75 02 30 59   

e-mail: voderady2@post.cz, www.skolavoderady.cz

  ŽÁDOST  O  PŘIJETÍ  DÍTĚTE   K  ZÁKLADNÍMU  VZDĚLÁVÁNÍ 

Žádám, aby byl/a můj syn / moje dcera v souladu s § 36 zákona č. 561/2004 

Sb. o předškolním, základním, středním, vyšším odborném a jiném vzdělávání 

(školský zákon) přijat/a od 1. 9. 2025  k  základnímu vzdělávání do Základní 

školy Voděrady,  příspěvkové organizace. 

     1.  Dítě 

Jméno a příjmení 

Datum narození 

Adresa trvalého pobytu 

Adresa přechodného pobytu 

      

2. Zákonný zástupce dítěte: 

Jméno a příjmení 

Adresa trvalého pobytu 

Adresa přechodného pobytu 

Telefon 

E-mail 

3. Další informace: (údaje o speciálních vzdělávacích potřebách dítěte,  
o zdravotní způsobilosti ke vzdělávání a o zdravotních obtížích, které by 

mohly mít vliv na průběh vzdělávání).

________________________________________________________________

________________________________________________________________

________________________________________________________________

________________________________________________________________ 

Čestně prohlašuji, že jsem nežádal (a) o zápis na jiné škole a že jednám 
v souladu s rozhodnutím druhého rodiče.

Svým podpisem potvrzuji, že jsem byl/a poučen/a o tom,, že touto mou žádostí 

je ve smyslu § 44, odst. 1 zák. č. 500/2004 Sb., správní řád, ve znění 

pozdějších předpisů ( dále jen:“ správní řád“) zahájeno správní řízení              
v předmětné věci. 

Ve Voděradech dne  …………..                                  ……………………………………                                                              

podpis zákonného zástupce dítěte 

mailto:zsadamov@bknet.cz

